Heidi Kosonen & Sami Laukkanen

MOTORISEN KEHITYKSEN

TUKEMINEN ARJESSA
Ryhméliikuntainterventio Tuokkolan paivakodissa

Opinnaytety0
Fysioterapeuttikoulutus

Joulukuu 2014

University of Applied Sciences



KUVAILULEHTI

Opinnaytetydn paivamaara

FEMAMK oo

University of Applied Sciences

Tekija(t) Koulutusohjelma ja suuntautuminen
Heidi Kosonen & Sami Laukkanen Fysioterapeuttikoulutus, Savonlinna
Nimeke

Motorisen kehityksen tukeminen arjessa, Ryhmaéliikuntainterventio Tuokkolan paivikodissa

Tiivistelma

Opinnéytetyon tarkoituksena oli suunnitella ja toteuttaa ryhmaliikuntainterventio Tuokkolan paivakodin
lapsille ja heiddn vanhemmilleen. Tavoitteena oli antaa vanhemmille vinkkejd arjessa tapahtuvaan liik-
kumiseen ja motoristen taitojen kehittdmiseen yksinkertaisin harjoittein. Toteutus kesti kaksi viikkoa,
jonka aikana liikuntatuokioita oli kolme kertaa. Liikuntainterventiossa keskityttiin harjoittelemaan moto-
risia perustaitoja, tasapaino-, liikkkumis- ja kasittelytaitoja sekd havaintomotorisia taitoja. Toteutuksesta
kerittiin kirjallinen palaute viimeisen kerran pééatteeksi.

Perheen ja asuinympariston merkitys lapsen motorisessa kehityksessd on suurta etenkin ensimmadisten
ikdvuosien aikana. Perheen suhde liikkumiseen ja urheiluun toimii esikuvana ja muokkaa lapsen suhtau-
tumista litkuntaan. Kodista tulisi tehdd lapselle mahdollisimman virikkeellinen ympéristo, eikd sielld
leikkimistd ja liikkumista tulisi rajoittaa. Lapsen liikuntatottumukset syntyvit varhaisessa vaiheessa,
passiivista eldmédntapaa on vaikea muuttaa aikuisena. Lapset eivét tarvitse aina suorituskeskeisyytts,
kilpailua tai ohjattua toimintaa, vaan arjen toimet ja puuhat toimivat litkkuntana.

Opinndytetyd toteutettiin toiminnallisena opinnédytetyond, jossa liikuntainterventioiden teemat on valittu
aiempien tutkimusten perusteella. Ryhmialiikuntainterventioon osallistui vapaaehtoiset perheet Tuokko-
lan paividkodista. Halusimme liikuntaintervention avulla osoittaa vanhemmille, ettd motoristen taitojen
harjoittaminen arjen keskelld ei vaadi yliméaardisid vélineitd tai paljoa aikaa.

Liikuntatuokioiden toteutus onnistui hyvin, mutta osallistujamaara jdi alhaiseksi. Liikuntatuokioista saa-
tu palaute oli positiivista ja yhteinen tekeminen koettiin mukavaksi. Palautteen mukaan vanhemmat oli-
vat saaneet arkeen vinkkejd motorisista harjoitteista ja niitd oli myos toteutettu. Jatkokehittdmisehdotuk-
seksi mieleemme tuli esimerkiksi yhdessd vanhempainyhdistyksen kanssa toteutettu ryhmaliikuntatoi-
minta ja vanhempien kouluttaminen ohjaamaan sadnnéllisesti vapaaehtoista liikkuntaryhmaa.

Asiasanat (avainsanat)
motorinen kehitys, motorinen oppiminen, interventio, oppimisvaikeudet, vanhemmat

Sivumaara Kieli URN

36+12 suomi

Huomautus (huomautukset liitteista)

Ohjaavan opettajan nimi Opinnaytetyon toimeksiantaja
Merja Reunanen Savonlinnan kaupunki
Suvi Lamberg Tuokkolan paivakoti




DESCRIPTION

Date of the bachelor’s thesis

.\
0 .. ° M A M K 5 December 2014
,a

University of Applied Sciences

Author(s) Degree programme and option
Heidi Kosonen & Sami Laukkanen Degree programme in Physiotherapy, Savonlinna

Name of the bachelor’s thesis

Supporting motor development in everyday life, Group training intervention in day-care center Tuokkola

Abstract

The purpose of the thesis was to plan and implement a physical activity intervention in Tuokkola day-
care center for the children and their parents. The aim of the intervention was to give the parents ideas
about how to develop the children’s physical activity and motor skills in everyday life. The implementa-
tion took two weeks including three intervention sessions. The interventions focused on practicing basic
motor skills, balance, movement and handling skills, as well as perceptual motor skills. Written feedback
on the implement was collected at the end of the last intervention.

Family and living environment are important factors in an infant's motor development, especially during
the first years of infancy. The family acts as a role model for movement and sports and modifies the
child's attitude towards physical activity. Home should offer a stimulating environment for a child, play-
ing and moving there should not be restricted. The child's physical activity patterns build up at an early
stage and a passive lifestyle is difficult to change in adulthood. Children don’t always need to focus on
performance, have a competition or attend supervised activities. Everyday activities and chores can be
children’s exercise.

The thesis was a functional thesis and the themes of the interventions were selected on the basis of previ-
ous studies. The families who took part in the interventions were volunteers from the Tuokkola day-care
center. With the interventions we wanted to show the parents that practicing motor skills does not re-
quire any extra equipment or much time.

Group training interventions were carried out successfully, but the participation rate was low. Feedback
from the exercise sessions was positive, and parents liked working together with children. According to
the feedback parents received inspirational hints for motor skill exercises and had also used them in eve-
ryday life. These kinds of interventions could be developed for example by organizing group exercise
with parents' association and training the parents to instruct a regular voluntary exercise group.

Subject headings, (keywords)
Motor development, motor learning, intervention, learning difficulties, parents

Pages Language URN
36+12 Finnish

Remarks, notes on appendices

Tutor Bachelor’s thesis assigned by
Merja Reunanen City of Savonlinna

Suvi Lamberg Day-care center Tuokkola




SISALTO

(N (@] | 2N A 1 SRS 1
2 MOTORINEN KEHITYS. ...ttt s 2
2.1 Eriytyminen ja integraatio .........cccovveiieriieiieie e 3
2.2 Esikouluikaisen motorinen taS0........cocvuvrreerieiiieiieiie e siee e ses e 3
2.3 MOOrINEN SAALEIY ... 4
3 MOTORISET PERUSTAIDOT ......ccotiiiiiieieiesie et s 6
3.1 TasapaiNOtaidot.........cccuiiieiieeie s 7
3.2 LIKKUMISTAIAOL. ... coiiieiie et 8
3.3 KESIIVIAIAOT ... . 9
3.4 HavaintOMOTONTTKKA ......c.ovveiieiiiiiieieieieie e 11
3.5 Motoristen taitojen arvioiNti ...........cccveveiieiecie e 12
4 MOTORISEEN KEHITYKSEEN VAIKUTTAVIA TEKIUOITA ......c.coovveee 13
4.1 OpPIMISVAIKEUART .......c.eivieiiieieeeiese e 14
4.2 Motoriset oppimisVaIKEUdEL ..........cceieeiiiiiiicceece e 15
4.3 Kehityksellinen koordinaatioh&irio ............ccccoeveieiicie e, 15
4.4 Perhe Ja asuiNYMPAEIISTO .......cccoveriiiiiiieiee e 17
5 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITE ..o 18
6 OPINNAYTETYON TOTEUTUS ...c.cooiiieteeeeeeete et 19
6.1 Liikuntaintervention eSittely..........ccccovveiiiiiiicie e 20
6.2 Liikuntatuokioiden toteutus ja tehdyt havainnot ...........ccccoceveiiiencinnnnn. 23
6.3 Palautekysely interventioista ..........ccceoeiereneienirneee s 25
6.4  KYSEIYN TUIOKSEL ..o 27
7 POHDINTA JAPAATELMAT ..ot 27
7.1  Pohdintaa iINterVENTIOSTA. ........ccveieiieireie e 28
7.2 OPINNAYLELYOPIOSESSI .. .cuviuvieitiitisieeieeieeie ettt sb et ens 31
7.3 JatkotutKImMUSAINEITA ......cc.veiviiiicice e 32
LAHTEET ..ottt ettt ettt eae et en e 34
LITTEET

1 Kirjallisuuskatsaus

2 Palautelomake

3 Sopimus opinnédytetyon tekemisesta
4 Infokirje vanhemmille



1 JOHDANTO

Tamaéan toiminnallisen opinndytetyon tavoitteena on liikuntaintervention avulla antaa
vanhemmille vinkkej& arkeen lastensa motoristen taitojen tukemiseen. Opinnaytety6
tehtiin yhteistydssa Savonlinnassa sijaitsevan Tuokkolan paivékodin kanssa. Péivako-
dissa on normaalien ryhmien lisaksi ns. pienennetty 15 lapsen ryhmd, jossa on mygs

erityista tukea tarvitsevia lapsia.

Poikkeavuuksia motoristen taitojen kehityksessa on nykypaivana noin 6-8 % lapsista
(Rintala ym. 2005,12; Sugden & Chambers 2003; Lano 2013). Toimintaa rajoittavaa
kémpelyytta esiintyy Ahonen ym. (2005, 12) noin 2-5 % lla. Sugdenin ym. (2003)
mukaan vanhempien ja opettajien kokemukset lasten itsetunnon ja itseluottamuksen
kohoamisesta olivat tutkimuksen tarkeimpid havaintoja. Itsetunnon ja -luottamuksen
kohoaminen puolestaan ruokkii motivaatiota ja tatd kautta motoristen taitojen kehitys-
tad. Bart ym. (2011) totesivat tutkimuksessaan jatkuvan epaonnistumisen ja turhautu-
misen véhentdvéan arjesta nauttimista sekd paivittdisia toimintoja lapsilla, joilla on

todettu kehityksellinen koordinaatiohairio.

Motoriset poikkeavuudet korostuvat kehityksen edetessd, siksi on hyva puuttua liike-
malleihin ajoissa. Mahdollisimman varhaisessa vaiheessa aloitettu motorinen kuntou-
tus antaa hyvat valmiudet taitojen kehittymiselle, koska lapsen aivot muovautuvat
varhaislapsuudessa. Tukitoimien ja kuntoutuksen aloitus varhain on tarke&a, koska
silloin voidaan vaikuttaa kehityksen kulkuun. (Lano 2013.)

Opinndytetyémme on tarpeellinen, koska vanhempien ja perheen merkitys lapsen ke-
hitykseen ensimmaéisten vuosien aikana on suuri sekd perheen suhtautuminen liikun-
taan ja urheiluun periytyy lapsille. (Sipari 2008, 15; Zimmer 2001, 88). Pdivakoti on
merkittava tekijé lapsen arjessa, lapsi voi arkena viettdd valveilla oloajastaan enem-
méan aikaa pdivékodissa kuin kotona (Kyrénlampi-Kylménen 2010, 36). Karvosen
(2000, 30) mukaan vanhempien valistus ja liikunnallisten esimerkkien antaminen on
paivakotien henkilokunnan tarked tehtva. Liikunnalliset vanhempainillat ovat oivia
tilaisuuksia luoda keskusteluita, tuoda esiin mieltd askarruttavia asioita seka antaa
liikunnallisia esimerkkeja perheiden vapaa-ajalle.
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Halusimme vaikuttaa lapsiin vanhempien kautta, koska Ratzonin ym. (2009) tekeman
tutkimuksen mukaan lasten kanssa tyoskentelevien terapeuttien tulisi kehittad tapoja,
joiden avulla yhteisty6 vanhempien kanssa lisdantyy. Kiinnostuksemme lasten fysiote-
rapiaa kohtaan on ollut koulutuksen alusta asti suurta ja vain vahvistunut opintojen
edetesséd. Lasten aitous, vaativuus ja rehellisyys tekevét tyoskentelystéd rikasta, mutta

myos haastavaa.

2 MOTORINEN KEHITYS

Aaltonen ym. (2002, 126) kutsuvat liikkeiden kehitystd motoriseksi kehitykseksi.
Numminen (2005, 94) puolestaan toteaa motorisen kehityksen olevan lihaksilla ai-
kaansaatua tietoista toimintaa, joka pitaa sisalladn havaitsemisen, suunnittelun ja mo-
tivaation. Motorinen kehitys saa aikaan muutoksia kehon eriosissa ja sen toiminnois-
sa. Oikeasuuntaiseen kehitykseen vaikuttavat paljon hermo-lihasjarjestelmén, hengi-
tyselinten ja luuston kehitys. Kehitykseen vaikuttaa myods kehon sisélté ja ymparistos-
t4 eri aistikanavien kautta tulevat tietoviestit sekd liikkumisen mahdollisuudet. Liik-

kuminen puolestaan vaatii tietyn tonuksen lihaksessa eli lihasjanteyden.

Motorinen kehitys, kuten fyysinen kasvukin, jatkuu aina hedelmoityksesta aikuisuu-
teen saakka (Aaltonen ym. 2002, 126; Nurmi ym. 2006, 75; Gallahue & Ozmun 2006,
48). Keskushermoston, luuston ja lihaksiston kehitys maérittelee pitkélti motorisen
kehityksen. Motoristen taitojen kehittymiseen vaikuttavat myds ymparisto ja sen tuo-
mat virikkeet, yksilon persoonallisuus, motivaatio harjoitteluun sek& perimén antamat
rajat. Lapsen luonnollinen taipumus liikkumiseen luo tilanteen, jossa lapsi harjoittaa
motoriikkaansa oma-aloitteisesti jo hyvin pienesta pitden. Motoriikan kehitys vaatii
kuitenkin aina liikkeisiin tarvittavien osa-alueiden kypsymisen. Jotta lapsi oppisi uu-
den motorisen taidon, on hdnelle annettava riittdvasti aikaa saavuttaa vaadittu kyp-

syystaso. (Aaltonen ym. 2002, 126.)

Motorisen kehityksen vaiheet noudattelevat tiettyd kaavaa. Kehitys etenee kefalo-
kaudaalisesti eli p&asta jalkoihin ja proksimodistaalisesti eli vartalon keskiviivasta
aariosia kohti. Lapsi oppii hallitsemaan ensin p&én asennon, sitten vartalon lihakset,
jonka jalkeen késien ja viimeisend jalkojen lihakset. (Aaltonen ym. 2002, 126; Nurmi
ym. 2006, 26; Zimmer 2001, 58.) Aaltonen (2002, 126) toteaa kehityksen etenevan
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kokonaisvaltaisista liikkeista eristyneisiin liikkeisiin, esimerkiksi koko yléraajan hei-

luttamisesta pienen esineen nostamiseen pinsettiotteella.

2.1 Eriytyminen ja integraatio

Eriytyminen eli liikkeen kehitys tarkoituksen mukaiseksi ja maaréatietoisiksi ja integ-
raatio eli suoritusten yhteensovittaminen ovat tunnusomaisia piirteitd varhaislapsuu-
den motoriselle kehitykselle. Vastasyntyneen vauvan liikkeet ovat kokonaisvaltaisia ja
liikkeet ovat koko kehoa liikuttavia ns. massaliikkeitd. Motoriikan kehitys ensimmadis-
ten elinkuukausien aikana on nopeaa ja liikkeiden differentioituminen eli erilaistumi-
nen ja eriytyminen alkavat. Esimerkiksi pallon heitto muutaman vuoden ik&isella lap-
sella on hyvin koko kehon voimaa vaativa suoritus, mutta eriytymisen myo6ta osaa
heittdd palloa vain késivoimilla. Eriytymista voisi kuvata siis myos etenevéksi hie-
nosaadoksi. (Zimmer 2001, 57.)

Eriytymisen rinnalla on kehityksessa myos keskittyminen ja integraatio. YKksittéisten
toimintojen lisdantyminen kéynnistdd keskushermostossa néiden toimintojen koor-
dinoinnin ja ohjauksen. Aivot muodostavat ohjauspisteen, jossa yksittdiset suoritukset
sovitetaan yhteen, joka johtaa kokonaisiin liikekuvioihin. Aistidrsykkeiden havaitse-
minen ja niiden yhteen liittdminen kokonaisuudeksi opitaan tata kautta. Differentioi-
tuminen ja integroituminen yhtaikaisesti ovat kehityksen perusta niin fysiologisella

kuin motorisella ja psyykkisella tasolla. (Zimmer 2001, 57.)

2.2 Esikouluikaisen motorinen taso

Esikouluidssa liikkeiden tulisi olla jo perusliikkumisen tasolla, pienempénd opitut
liikkumismuodot ovat eriytyneitd ja kehittyvat entisestdan karkeamotorisesta hieno-
motoriseen (Zimmer 2001, 62; Aaltonen 2006, 132). Esikouluidssd motoriikan nopea
kehitys nakyy lapsessa harjoitteiden maaran lisaantymisend, liikkeiden laadun kohen-
tumisena sekd kykynda soveltaa liikkeita eri tilanteisiin. Perusliikuntamuotojen yhdis-
tdminen, esimerkiksi pallon heitto juostessa, on mahdollista esikouluidssa. (Zimmer
2001, 62.) Bartin ym. (2011) tutkimuksen mukaan heikko motorinen taitotaso voi hei-

kentdd koulumenestystd, paivittaisia ja vapaa-ajan toimintoja.
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6-vuotiaasta eteenpdin lihashallinta paranee ja liikkeet ovat sujuvia, monipuolistuneita
ja kehittyneitd automatisoitumisen ansioista. Lapsen tasapaino ja liikkeiden koordi-
naatio eli yhteensovittaminen parantuvat ja han on valmis vaativimpiin ja vauhdik-
kaampiin liikuntaleikkeihin. Motoristen toimintojen toistaminen vahvistaa hermoyh-
teyksien toimintaa, joka on pohja kehittyville taidoille. Aivojen eri osien kehittyminen
ja yhteyksien vahvistuminen mahdollistavat motoristen toimintojen suunnittelun ja
ohjauksen kehittymisen. Kehityksen seurauksena muutokset ymparistossa ja tilantees-

sa pystytdan huomioimaan liikkeiden saatelyssa. (Nurmi ym. 2006, 75-76).

TyttOjen ja poikien motorisissa taidoissa on eroja 5-vuotiaasta eteenpain. Pojat juok-
sevat nopeammin, hyppééavat ja heittavat palloa pidemmalle, kun taas tytot ovat poikia
ketterdmpid. Nama erot kasvavat jonkin verran 5-12 ikdvuoden aikana. Poikien me-
nestys lihasvoimaa vaativissa toiminnoissa on suurempi kuin tytoilla, mutta tytt par-
jaavat paremmin tehtdvissa, jotka vaativat hienomotorisia taitoja, nditd ovat esimer-
kiksi kirjoittaminen ja piirtaminen. Tyt6ill& myo6s tasapainoa ja jalkojen koordinaatiota

vaativat liikkeet ovat keskiméaarin parempia kuin pojilla. (Nurmi ym. 2006, 76).

Esikouluikdisen lapsen havainnointitaidot ja omien taitojen arviointi ovat vield puut-
teelliset. Itsendinen litkkuminen I&hiymparistssa kuitenkin lisdéntyy 6-7 vuoden iés-
s& runsaasti, mika aiheuttaa vaaratilanteita liikenteessd. Tutkimukset osoittavat ettd
havainnointitaidot ja omien taitojen arviointi ovat puutteellista ainakin 11-12-
vuotiaksi saakka. (Nurmi ym. 2006, 76)

2.3 Motorinen saately

Selkéytimessé ja aivorungossa sijaitsee alfamotoneuroneja eli liikehermosoluja, jotka
ohjaavat kaikkia ihmisen luustolihasten liikkeitd. Alfamotoneuroneihin vaikuttavia
eriasteisia saatelyjarjestelmia on kuitenkin monia. Aivoista on mahdollista erottaa
kolme saatelyjarjestelméa, jotka vaikuttavat toisiinsa. (Nienstedt 1999, 544.) Motoris-
ten toimintojen tuottaminen voidaan yksinkertaistettuna kuvata seuraavasti: pikkuai-
voissa ja tyvitumakkeissa syntyy idea tahdonalaisesta liikkeestd. Tyvitumakkeet ja
pikkuaivot tuottavat tarkempia suunnitelmia syntyneistd ideoista ja ohjaavat lihasten
toimintaa oikeaan jarjestykseen, jonka jalkeen premotoriselta kuorialueelta etsitdan
sopiva liikeaihio suoritukseen. Seuraavaksi primaarinen motorinen kuorikerros, iso

aivojen takareunassa oleva alue, yhdistaa valmistellut tiedot ja muodostaa lopullisen
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liikeké&skyn. Liikekasky joka ohjaa lihassoluja supistumaan oikein lahetetdan sel-
kaytimeen, adreishermostoon ja edelleen lihaksille. (Kauranen & Nurkka 2010, 163;
Kauranen 2011, 119; Nienstedt 1999, 553.)

Kehonosat, jotka suorittavat tarkkoja liikkeitd, ovat yliedustettuina motorisessa kuori-
kerroksessa. Kolme neljasosaa motorisesta kuorialueesta ohjaa ja séatelee kasvojen,
kielen ja kasien pienia liikkeitd. Vastaavasti kehon suurien lihaksien aikaansaamat
liikkeet ovat aliedustettuina. (Nienstedt 1999, 553.)

Lihassyiden hermotus tapahtuu alfamotoneuronien ja aksoninhaarojensa vélityksell&.
Jokaiseen lihassyyhyn tulee vain yksi aksonihaara, ndma yhdessa muodostavat hermo-
lihasliitoksen. (Nienstedt 1999, 545.) Valittajaaineena toimii eksitoivasti eli kiihdytta-
vasti vaikuttava asetyylikoliini (Nienstedt 1999, 74). Motorinen yksikké muodostuu
neuronista ja sen hermottamista lihassyista. Lihassupistuksen voimakkuus maaraytyy
supistuvien motoristen yksikkdjen maaran perusteella. Tarkkaséatoisten lihasten, ku-
ten silman liikuttajalihaksen, motoriset yksikot ovat hyvin pienia verrattuna esimer-
kiksi alaraajojen suuriin lihaksiin. Tarkkasaatoisissa lihaksissa yksi neuroni hermottaa
vain muutamia lihassyité, kun taas raajojen suurien lihasten motorisiin yksikohin voi
kuulua jopa 2000 lihassyytd. (Nienstedt 1999, 545.)

Alfamotoneuroneilla on laaja dentriittiverkko eli tuojahaarakeverkko, jonka valityk-
sell& ne saavat eksitoivia ja inhiboivia eli estavid impulsseja useista hermoston osista.
Impulssit, joita alfamotoneuronit vastaanottavat kaikkialta aivokuoresta, aivorungon
eriosista, pikkuaivoista, sisakorvan proprioseptoreista, ihosta, lihaksista, janteista ja
nivelistd, voivat olla suoria tai valillisid. Supistumiskaskyn 1aht6 lihassoluihin riippuu

loppujen lopuksi alfamotoneuroneista. (Nienstedt 1999, 545.)

Aivokuoresta alkavat kortikospinaaliradan aksonit jatkuvat ilman vélisynapseja sel-
k&ytimeen tai aivorunkoon. Kortikobulbaarirata liittyy kortikospinaalirataan, jonka
aksonit paéattyvat jo aivohermojen tumakkeisiin aivorungossa. Kortikospinaalirata ja
kortikobulbaarirata vastaavat toiminnoiltaan toisiaan, erona ovat vain ratojen pééate-
kohdat. Kortikobulbaariradan hermosyistd suurin osa risteytyy vasemmalta oikealle ja
painvastoin ydinjatkeen ja selkdytimen vélill4, tdm& on syyna ettd, vasemman aivo-

puoliskon vika aiheuttaa oireita oikealle puolelle. (Nienstedt 1999, 553.)
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Isoaivoista ldhtee myds muita motorisia ratoja. Eraét talamuksen osat, isoaivojen tyvi-
tumakkeet, tasapainohermotumakkeet, aivoverkosto ja keskiaivojen puna- ja musta-
tumakkeet ovat térkeitd 1ahto- ja valiasemia. Ndiden ratojen tehtavané on saddella eri-
laisia heijasteita, esimerkiksi venytysheijastetta, ja yllapitaa lihastonusta ja myotaliik-
keitd, jotta saadaan aikaan kokonaisia liikesarjoja. (Nienstedt 1999, 554.) Isoaivojen
tyvitumakkeet, basaaligangliot, joihin tulee yhteyksia useilta alueilta ja jotka ovat yh-
teydessd talamuksen kautta frontaalilohkoihin, muodostavat suuren osan ekstrapyra-
midaalista. Mikéli néihin jarjestelmiin tulee vaurioita, ovat ne yhteydessa erilaisiin

kognitiivisiin, motorisiin ja emotionaalisiin hairidihin. (Lyytinen 2002, 274.)

Pikkuaivot sijaitsevat aivokopan takaosassa aivosillan korkeudella, isoaivojen taka-
raivolohkon alla. Pikkuaivot ovat kehittyneet erityisen suuriksi, joihin tulee runsaasti
hermoratoja mm. lihaskadmeistd, sisakorvan asento- ja liikereseptoreista, ihon resep-
toreista ja siséelintenreseptoreista. Pikkuaivojen tehtdvana on koordinoida eli sovittaa
yhteen lihasten toimintaa. Pikkuaivot ohjaavat erityisesti nopeita liikesarjoja. Tarkat ja
tilanteeseen sopivat liikkeet vaativat lihasten ja niiden vastavaikuttaja lihasten (anta-
gonistien) oikea-aikaisen ja tietyssa jarjestyksessa tapahtuvan toiminnan. Pikkuaivojen
lajikehityksellisesti vanhempi osa vertailee hitaiden liikkeiden aikana aivojen muiden
osien antamia kaskyjd. Tasapainon séilyttdminen sisdkorvan reseptorien antamien
ohjeiden mukaan on puolestaan pikkuaivojen vanhimman osan tehtdva. (Nienstedt
1999, 556.)

3 MOTORISET PERUSTAIDOT

Kehon asennot, liikkeet ja siirtymiset muodostavat pohjan motorisille perustaidoille.
Ensimmaisia asentoja, joita vauvat kédyttavat ovat selin-, kyljin- ja pdinmakuu. Naiden
jalkeen opetellaan kierdhtamiset selinmakuulta pdinmakuulle ja péinvastoin. Seuraavat
kehitykselliset vaiheet mahdollistavat vauvan paikallaan olon ja siirtymiset paikasta
toiseen kuten kurotus-, istuma-, konttaus-, kiipeily-, laskeutumis- ja seisoma-asennot.
N&maé perusliikkumisen taidot luovat perustan kaikille toiminnoille ja tukevat lateraa-
lisuuden kehitysté eli kehon puolisuun kehitysta. Perusliikkumista tulisi yllapitaa lapi
elamén. Motorisilla taidoilla, jotka pohjautuvat perusliikuntaan tarkoitetaan kahden tai
useamman kehon osan liikkeiden muodostamaa opittua kokonaisuutta. (Numminen
2005, 109.)



;
Motoristen perustaitojen arviointi ja tavoitteiden asettaminen ei ole yksinomaan pai-
vékodin tai koulun tyd, vaan vanhemmat voivat osallistua yhtalailla siihen. Kun van-
hempi tietdd kuinka lapsen motorista kehitysta arvioidaan ja erityisesti missa osa-
alueissa lapsi tarvitsee tukea, on vanhempien helpompi antaa lapselle virikkeita, joilla

néita taitoja saadaan vahvistettua. (Karvonen 2000, 31-32.)

3.1 Tasapainotaidot

Tasapaino on tarkein osa liikkumisen oppimisessa, koska kaikkeen liikkumiseen vaa-
ditaan tasapainoa. Tasapainotaidoilla pyritddn hallitsemaan kehoa suhteessa maan
painovoimaan. (Gallahue & Ozmun 2006, 189-194.) Tasapainoaistia vaaditaan liik-
keiden koordinoimiseen, silmien liikkeiden séételyyn ja pystyasennon séilyttamiseen
(Karvonen 2002, 20). Tasapainoinen keho savutetaan silloin kun siihen vaikuttavien
voimien summa on nolla (Numminen 2005, 115-116). Tasapainotaidot voidaan jakaa
dynaamiseen eli liikkuessa tapahtuviin ja staattisiin eli paikallaan tapahtuviin taitoihin.
Staattiset tasapainotaidot kehittyvat ennen dynaamisia tasapainotaitoja. Lapsen kehi-
tyksen myota staattiset tasapainotaidot kehittyvat dynaamisiksi. Staattisia tasapainotai-
toja ovat esimerkiksi kierto-, kddntymisliikkeet, istumis-, seisomis-, yl6salaisin asen-
not ja yhden jalan seisominen. Dynaamisia tasapainotaitoja ovat esimerkiksi pyorimi-
nen, pysadhtyminen, véistaminen, kuperkeikka ja puomilla kévely. Staattiset tasapaino-
taidot alkavat kehittyd kun lapsi on 7-10 kuukauden ikéinen, silloin lapsi yleensé
opettelee seisomaan. Kehitystd jatkuu 4—6-vuotiaaksi saakka, jolloin osataan kolmipis-
te ylosalaisin seisonta. Dynaamiset tasapainotaidot alkavat kehittyd 2 vuoden idssa ja
kehitys jatkuu aina kouluik&én asti. (Gallahue & Ozmun 2006, 189-194; Numminen
2005, 115-116.)

Lapsi oppii tekem&an ensimmaisend symmetriset liikkeet esimerkiksi molemmat ké&det
sivuilla tai ylhaalla ja sen jalkeen ei-symmetriset liikkeet kuten oikea kasi sivulla ja
vasen ylhaalla. Noin puolet 6-vuotiaista lapsista osaa seisoa yhtéjaksoisesti 20 sekun-
nin ajan yhdella jalalla. 5-7-vuotiailla lapsilla staattisen tasapainon yllapitdmisen ke-
hitys on erittdin nopeaa. Nuorempien lasten suorituksissa voi olla suuria eroja kokei-
lukertojen valilla, mutta kokemusten lisdantyessa vaihtelu suorituskertojen valilla va-
henee. (Numminen 2005, 119-120.)
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Jotta lapsi osaa kierahtdd oman oletetun pituusakselin ympéri, on hanen osattava jan-
nittdd koko kehon lihakset yhtdaikaisesti. Poikittaisakselin ympéri kierdhdyksen tu-
loksena on kuperkeikka. Keinuminen ja riippuminen edellyttavét tasapainon hallintaan
niin paikallaan kuin liikkeessa. Lapsi voi opetella riippumista myos péé alaspéain kii-
peily telineelld polvitaipeiden varassa, ndin han saa myods kokemuksia maailmasta
vaarinpain. Riippumista lapsi voi harjoitella myo6s késien varassa esimerkiksi renkaista
kiinni pitéen. Staattinen riippuminen muuttuu dynaamiseksi, jos lapsi oppii ottamaan

vauhtia riippuessaan. (Numminen 2005, 116-117.)

3.2 Liikkumistaidot

Liikkumistaidoilla tarkoitetaan niita taitoja, joiden avulla liikutaan paikasta toiseen.
Néité taitoja ovat esimerkiksi kavely, juokseminen, loikkiminen, hyppaamiset eteen,
taakse ja ylh&alta alas, yhdelld jalalla hyppiminen ja laukkaaminen. (Gallahue & Oz-
mun 2006, 189-190.) Riittavien ohjeiden ja harjoittelun avulla lapsi voi saavuttaa pit-
kélle kehittyneet liikkumistaidot 7 ikdvuoteen mennessa. Kun liikkumistaidot ovat
pitkalle kehittyneet, lapsi kykenee mukauttamaan liikkumisen ymparistodn sopivaksi
liilkkeen tarkoituksen karsiméttd. Tama mahdollistaa liikkumistapojen yhdistdmisen
kasittely- ja tasapainotaitoihin. (Gallahue & Ozmun 2006, 198.) Perustana litkkumis-
taitojen kehitykselle on tasapainon hallinta ja kehon eri puolien liikkeiden yhteenso-

vittaminen (livonen 2008, 25).

Lapsi oppii kavelemaan 9-17 kuukauden idssd, keskimaarin 12,5 kuukautisena. En-
simmaisia juoksun esiaskelia lapsi ottaa 14-18 kuukauden i&ssd, Gallahue & Ozmun
(2006) kuvaavat tata hatdiseksi kavelyksi. Ensimmaiset oikeat juoksuaskeleet, jossa
esiintyy myos ilmalentovaihe, lapsi ottaa 2—3-vuotiaana. Juoksu on vakiintunut kun
lapsi on 4-6-vuotias ja tdma nékyy myds juoksunopeuden lisdédntymisend. (Gallahue
& Ozmun 2006, 190; livonen 2005, 25.) Numminen (2005, 125) kuvaa juoksua sar-
jaksi koordinoituja hyppyjé, joiden aikana vartalon paino siirtyy jalalta toiselle. Pai-

nonsiirtojen aikana koko keho on hetken irti tukipinnasta.

Hyppaamisen kehitys alkaa 14-18 kuukauden i&ssa matalalta korokkeelta alas astu-
misella, jonka jalkeen 18-24 kuukautisena lapsi hyppéé alas korokkeelta toinen jalka

edelld. Tasaponnistushyppy alkaa kehittyd lapsen ollessa 2—3-vuotias. Hypéatessé ke-
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hittyy ensimmadisena pituus ja sen jalkeen korkeus. Nama kehittyvét tasapainon, ala-

raajojen voimien seka kasien kayton lisdéntyessa. (Gallahue & Ozmun 2006, 190).

3.3 Kasittelytaidot

Késittelytaidoissa on kyse lapsen suhteesta esineeseen, lapsi vastaanottaa voimaa esi-
neistd ja antaa voimaa esineille. Esimerkkejd tyontOvoimaa sisaltavista késittelytai-
doista ovat pallon heittdminen, potkaiseminen, lyéminen ja vierittdminen. Voimaa
vastaanottavista késittelytaidoista on kyse esimerkiksi pallon kiinniotossa (Gallahue &
Ozmun 2006, 218-220.) Naitd voidaan kutsua karkeamotorisiksi kasittelytaidoiksi
(Numminen 1996, 26). Esineiden késittelyn kautta lapsi oppii, kuinka liikkuva esine
kayttaytyy ymparistdssa. Lapsi oppii arvioimaan esineen kulkua, etéisyyttd, tarkkuutta
ja esineen massaa (Gallahue & Ozmun 2006, 218-220). Kaésittelytaitojen kehityksella
on yhteys myds muihin aistitoimintoihin, ndkoon, tasapainoon ja janne-lihasaistiin.
Silmé&-kasi- ja silmd-jalka-koordinaatio tarkoittaa ndkoaistin hyddyntamista liikkeissé
ja toiminnoissa, jotka tehdaan késin tai jaloin. lhon tunto- ja lihas-janneaistin hyddyn-
tdminen ja yhdistdminen nékoaistiin on edellytys kasittelytaitojen kehitykselle.
(Numminen 2005, 136.)

Esineen heittdminen alkaa kehittya 2—-3 vuoden idssd, jalat pysyvat vield paikoillaan
ja heitto tapahtuu kyynarvarren ekstensiolla. Vahitellen mukaan tulee vartalon kierto
ja jalkojen tyoskentely. Heiton liikemalli kehittyy kypsélle tasolle lapsen ollessa 4—6-
vuotias. (Gallahue & Ozmun 2006, 191.)

Esineen kiinniottaminen alkaa pallon jahtaamisella noin 2-vuotiaana. Esineen koko
on aluksi suurempi mutta taidon kehittyessa esineen koko pienenee. 2—-3-vuoden idssa
lapsi reagoi ilmassa olevaan esineeseen myohastyneilld késien liikkeill4. Lapsi oppii
késien paikat kun se hdnelle neuvotaan. 3-5-vuotiaana lapsi kdyttdd kehoaan esineen
kiinniottamiseen ja silloin kehittyy myds pédan poiskdintdminen, niin sanottu “’pelko-
reaktio”. Esineen kiinniotto kehittyy kypsélle tasolle lapsen ollessa 6-7-vuotias. (Gal-
lahue & Ozmun 2006, 191.)

Esineen potkaisu tarkoittaa voiman siirtdmisté jalasta esineeseen. Potku alkaa kehit-
tyd 14-18 kuukautisena pallon “tyontimiselld”, tdssd vaiheessa ei voida puhua kui-

tenkaan vield potkusta. 18-36 kuukautisena lapsi oppii potkaisemaan esinettd jalka
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suorana. 3—4-vuotiaana lapsi kykenee koukistamaan polvea, viemaén sééren taakse ja
potkaisemaan. 4-5-vuotiaana heilahdusten liikelaajuudet eteen ja taaksepain suurene-
vat ja kadet I0ytavat oikean asennon. Kypsa malli saavutetaan yleensa 5-6 — vuotiaa-
na. (Gallahue & Ozmun 2006, 191.)

Késittelytaitoja ovat myos kengannauhojen solmiminen, piirtdminen, saksilla leik-
kaaminen, tietokonepelit ja soittaminen. Naitd kutsutaan hienomotorisiksi ké&sittelytai-
doiksi. Pohjan hienomotorisille kasittelytaidoilla luovat karkeamotoriset kasittelytai-
dot, jotka kehittyvat ensin. (Numminen 1996, 26-31.)

TAULUKKO 1. Motoristen taitojen kehittyminen (Gallahue & Ozmun 2006,
189-191)

Liike Taito Ika
Dynaaminen tasa- | Kavely 2,5 cm leveéé viivaa pitkin 2-4
paino Kévely 2,5 cm levedd viivaa pitkin ympyran muodossa 3-5
Seisonta tasopuomilla 2-3
Kavely 10 cm levedd puomia pitkin 2-4
Kavely 10 cm leved4 puomia pitkin vuorojaloin 3-5
Kavely 5-8 cm leve&dd puomia pitkin 2-5
Kévely puomilla eteenpdin melko sujuvaa 5-7
Kévely puomilla eteenpdin sujuvasti 6-7
Staattinen tasapai- | Seisonta yhdella jalalla 3-5 sekuntia 3-5
no Pystyy kannattelemaan kasillaseisonnassa kehoaan 4-6
Juoksu Juoksussa lentovaihe 2-3
Juoksu sujuvaa 4-5
Juoksun kypsa liikemalli, nopeus kasvaa 4-6
Hyppy Hyppy tasajalkaa 2-2,5
Hyppy pituutta noin 1 m 4-5
Hyppy korkeutta noin 30 cm 4-5
Hypyn kypsé malli 5-6
Yhden jalan hyppe- | Hyppy valitsemalla jalalla 3 kertaa 2-3
ly Hyppy samalla jalalla 4-6 kertaa 3-4
Hyppy samalla jalalla 8-10 kertaa 4-5
Hyppely 15 metrin matka 10 sekunnissa 4-5
Hyppely rytmia vaihdellen, kypsa malli 5-6
Laukka Perusliike, epdjohdonmukainen 3-5
Taitava laukka 5-6
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Heitto Heitto kyyndrnivel suorana 2-3
Heitto kyyndrnivel suorana vartalon kierrolla 3,5-5
Heittoké&den puoleinen jalka edessa 4-5
Kypsa liikemalli 4-6

Kiinniotto Reagoi viivastyneilla kasien liikkeilla 2-3
Pallon kiinniotto vartaloa apuna kayttaen 3-5
Kéaantaa paan poispain (pelkoreaktio) 3-5
Pallon kiinniotto ké&sill4 5-6
Kypsa kiinnioton malli 6-7

Potkaisu Potku jalka suorana 1,5-3
Potku tukijalka koukussa 3-4
Potku suuremmalla heilautuksella, vastakkainen kési mukana 4-5
Potkun kypsa malli 5-6

3.4 Havaintomotoriikka

Havainnointi on Zimmerin (2001, 53) ja Gabbardin (2004, 170) mukaan arsykkeiden
vastaanottamista, tulkitsemista ja tyostamistd, joita saadaan niin ulkoisesta kuin sisdi-
sestd ymparistdstd. Havainnoinnin kehittyminen vaatii aistimusten hermostollisen yh-
dentymisen ja jarjestdytymisen, sensorisen integraation, kayttéd varten. (Karvonen
2002, 20; Zimmer 2001, 54). Jotta lapsi oppii antamaan aistimuksille sen oikean mer-
kityksen, on lapsen kéytettdva kaikkia aistejaan tulevien &rsykkeiden kaésittelyyn.
(Karvonen 2002, 20). Ihmisen havainnointi jarjestelméalld on jatkuva tarve saada ais-
tidrsykkeitd ymparoivasta maailmasta ja omasta sisdisesta ympéristosta. Havainnointi

on pohjimmiltaan aistien tarkkailua ja tulkitsemista. (Gabbard 2004, 170-171.)

Perustan havainnointikyvylle luovat taktiiliset eli tuntoaisti, Kineettiset eli liikkeen
aisti ja vestibulaariset eli tasapainoaistin kokemukset. Nama aistit ovat aikaisimmat
aistit, joiden varaan kaikki muut aistit rakentuvat. (Zimmer 2000, 55.) Karvosen
(2002) mukaan kinesteettinen aisti on lapsille hyvin merkityksellinen ja oppiminen
lilkkumisen avulla on heille luonnollista. Gabbardin (2004, 171) mukaan n&ké- ja
liikeaisti ovat merkityksellisimpida motorisissa toiminnoissa ja niiden oppimisessa.

Kuulo- ja tuntoaistin merkitysta tdma ei kuitenkaan vahenna.

Havaintomotorisia osatekij6itd ovat kehontuntemus, avaruudellinen hahmottaminen,
suunnan hahmottaminen ja ajan hahmottaminen (Karvonen 2002, 21). Kehontunte-

muksella tarkoitetaan tietoa eri kehonosista, niiden sijainnista ja nimista seka niiden
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tarkeydesta ja tarkoituksen mukaisesta kaytosta (Gabbard 2004, 186; Karvonen 2002,
21). Kykyé rentouttaa lihaksia on myo6s osa kehontuntemusta. (Karvonen 2002, 21.)
Jotta kehontuntemus voi muuttua tarkaksi kokonaisuudeksi, on kehosta tulevien aisti-
en jasennyttava tarkasti (Ayres 2008, 156).

Avaruudellinen hahmottaminen ja visuaalinen hahmottaminen, jotka molemmat
vaativat kykya hahmottaa asioita ja esineitd kolmiulotteisesti, ovat jatkuvassa vuoro-
vaikutuksessa keskendan (Gabbard 2004, 187). Puhuttaessa esineiden ja asioiden si-
jainnin hahmottamisesta suhteessa ihmiseen, puhutaan avaruudellisesta hahmottami-
sesta. Avaruudellista hahmottamista tarvitaan muun muassa hahmottamaan kehon
vaatima tila. Erilaiset vélineitd ja telineitd voidaan hyddyntaa harjoiteltaessa avaruu-
dellista hahmotusta. (Karvonen 2002, 21.)

Suunnan hahmottaminen pité&a sisallaan lateraalisuuden eli tietoisuuden kehon puo-
liskoista (Gabbard 2004, 188) ja suuntatietoisuuden kehittymisen, kyvyn liikkua tilas-
sa tehokkaasti, mittasuhteiden ymmartamisen, seka késitteet esimerkiksi oikea, vasen,
korkealla, matalalla. (Karvonen 2002, 22.) Lateraalinen mieltymys tarkoittaa halua
kayttdd padasiassa toista katta tai jalkaa toiminnoissa (Gabbard 2004, 188). Samanai-
kaisuus, rytmi ja jarjestys sisaltyvét ajan hahmottamiseen. Jarjestyksella tarkoitetaan

oikeaa toimintajarjestysta liikesuorituksissa. (Karvonen 2002, 22.)

Lapsi saa monipuolisen litkunnan avulla runsaasti kehontuntemuksia ja arvokasta op-
pia kehon osien tuntemuksista ja niiden ké&yttotarkoituksista luonnollisen toiminnan
kautta. Havaintomotorisia taitoja voi kehittdd liikkumalla eri tasoissa, nopeuksilla,

voimalla ja tiloissa. (Karvonen 2002, 22.)

3.5 Motoristen taitojen arviointi

Laasonen (2005, 197-199) toteaa, ettd tarve motoristen taitojen arvioinnille on erityi-
nen silloin, kun lapselle tulee pulmia oppimisessaan ja tehtévistaan selviytymisessa.
Samaa arviointia voidaan kayttdd, kun selvitetddn syitd oppimisvaikeuksien takana.
Testattaessa tai arvioitaessa lapsen motorisia taitoja, tulee toiminnalle aina olla syy ja
tarkoitus. Saadulla tiedolla tulee aina olla jokin kaytto tarkoitus, mikali k&yttoa ei ole,
testaukseen ei kannata tuhlata aikaa. Eri ammattiryhmien edustajien olisi hyva pyrkia

hyodyntdmaan toistensa tekemid testauksia.
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Lapsen motorista kehitysté arvioivat terveydenhoitajat, 1aakarit, terapeutit seka péiva-
hoito- ja opetushenkiléstd. Vanhempien ja muiden lasten kanssa aikaa viettédvien hen-
kiléiden havainnot lasten kehityksesta tulisi ottaa aina huomioon arviota tehdessa.
Vanhempien keskusteluista voi ilmetd mm. perinndlliset taipumukset ja testaus tilan-
teen jannityksen aiheuttamat haitallisia vaikutuksia voidaan taydentdd vanhempia
haastattelemalla. (Laasonen 2005, 200.)

4 MOTORISEEN KEHITYKSEEN VAIKUTTAVIA TEKIJOITA

Oppiminen on suhteellisen pysyvéad, kokemukseen perustavaa muutosta lapsen tie-
doissa, taidoissa ja valmiuksissa. Tyypillistd oppimiselle on tiedon aktiivinen kasittely
ja jarjestaminen, pelkké passiivinen tiedon vastaanotto ei ole oppimista. (Huisman &
Nissinen 2005, 25.)

Bartin ym. (2011) tutkimuksen mukaan nautinnon puute liikunnassa voidaan selittaa
jatkuvilla epaonnistumisilla, turhautumisella ja alentuneella oman osaamisen arvioin-
nilla. Interventioilla voidaan vaikuttaa motorisiin taitoihin. Eri tutkimuksissa interven-
tioiden seurauksena tasapainotaidot, késittely ja litkkumistaidot paranivat. Myds lasten
itsetunto ja luottamus omaan osaamiseen kasvoi, mika taas kasvatti motivaatiota. (li-
vonen 2008, Sugden ym. 2003, Sugden ym. 2007, Séaakslahti 2005.)

Huisman ja Nissinen kertovat (2005, 25) jokaisen lapsen oppivan omalla tavallaan,
mika tulisi huomioida opetuksessa mahdollisimman hyvin. Oppimisprosessiin vaikut-
tavat oppimistyyli, tunteet ja itsetunto. Heiddn mielestdan liikunnan mahdollisuuksia
tulisi korostaa, perusteluina ajatukselleen he toteavat liikunnan vaikuttavan positiivi-
sesti lapsen itsensd tuntemiseen, suuntien, etéisyyksien, kasitteiden, rajojen, sijainnin,
kokojen, madrien, muotojen jne. oppimiseen. N&ma ovat perusteita kielelliselle, ma-
temaattiselle ja tiedeopiskelulle. Liikunnan avulla opitaan kehon hahmottamista, vah-
vistetaan kehon puoliskoiden yhteisty6td, silma-kasikoordinaatiota ja ajallisten seké
rytmillisten rakenteiden tunnistamista. Sosiaaliset taidot, ongelmaratkaisukyky, tark-
kaavaisuuden kohdistaminen, tiimityoskentely ja tyGskentely yhteisten tavoitteiden

saavuttamiseksi ovat niin ikdan asioita, joita lilkunnan avulla voidaan parantaa.
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4.1 Oppimisvaikeudet

Oppimisvaikeuksiksi kutsutaan vaikeuksia puhumisen, lukemisen, Kirjoittamisen,
paattelyn, kuuntelemisen tai matemaattisten taitojen alueella, niin hankinnassa kuin
kéaytossd. Oppimisvaikeudet johtuvat keskushermoston toiminnan hairidista ja ne voi-
vat olla nékyvissé koko elinidn. Oppimisvaikeuksiin kuuluu kehityksellisia koordinaa-
tio-hairioita, tarkkaavaisuus- ja yliaktiivisuus hairigita, matematiikan oppimisvaikeuk-
sia, puheen ja kielen kehityksen hairigitd, lukivaikeuksia, kehitysvammaisuutta ja au-
tismin eri hairioita. (Ahonen ym. 2005, 9-10.)

Oppimisvaikeuksien esiintyvyysarviot kouluikaisilla vaihtelevat 5:n ja 20 prosentin
valilla nakokulmasta riippuen. Osan oppimisvaikeuksista on ajateltu johtuvan heikosta
opiskelumotivaatiosta tai emotionaalisista ongelmista. Noin 5-8 %:lla oppimisvaike-
uksien lahtokohtana on kognitiivisia ongelmia. Silloin taustalla on poikkeava aivojen
toiminnallinen jarjestaytyminen. (Lyytinen 2002, 10.) Oppimiseen vaikuttavia tekijoi-
td ovat mm. lapsen yksilolliset taidot, motivaatio seka kasitys omasta oppimisesta.
Oppimisvaikeudet olisi tarked tunnistaa varhaisessa vaiheessa, jotta arjen oppimisti-
lanteet voitaisiin suunnitella onnistumisia sisaltaviksi. Opetuksen tulisi olla hyvin

suunniteltua ja johdonmukaisesti etenevad. (Ahonen ym. 2005, 7-8.)

Kognitiivisissa toiminnoissa ilmenevien héirididen ensimerkit ovat havaittavissa usein
jo varhaisella i&lla. Erityiset oppimisvaikeudet ovat tavallaan neurologisia ongelmia,
koska ne ovat aivojen toiminnallisen organisoitumisen ongelmia. Naitd ongelmia ei
pystytd kuitenkaan ladketieteellisen keinoin poistamaan tai edes lievittdmaan kuin
poikkeustapauksissa. Seuraamuksia néista voidaan minimoida oppimista ja oppimis-
motivaatiota tukevien opetus- ja koulutuskéytantdjen kehittdmiselld. (Lyytinen 2002,
11.)

Lapsilla, joilla on vaikeuksia lukemisessa, esiintyy usein myds motorisia vaikeuksia.
Motoriset vaikeudet eivét kuitenkaan ole syytekijoita lukemisen ongelmille, mutta on
todenndkdista ettd ne ovat yhteydessé niihin. Kielellisten vaikeuksien mekanismit tun-
netaan hyvin, kun taas joidenkin oppimishéirididen keskeisia neurokognitiivisia me-
kanismeja ei tunneta. Tarkkaavaisuushdirididen ydinoireiden arvellaan perustellusti
liittyvdn aivojen etu- ja syvdosissa tapahtuviin eksekutiivisiin toimintoihin. Nama

toiminnot vastaavat itsesaatelysta kognitiivisella alueella kuten tavoitteiden asettami-
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sessa, kayttaytymisessa esimerkiksi liikkeiden aloittamisessa seka tunteiden saatelyssa

mm. mielialan saatelyssé. (Ahonen ym. 2005, 10-11.)

4.2 Motoriset oppimisvaikeudet

Yksilollinen vaihtelu motorisissa taidoissa on normaalia, mika voi ilmetd lapsen tasa-
paino-, litkkkumis-, ja esineenkasittelytaidoissa. Mikali lapsen motoriset taidot ja nii-
den kehitys poikkeavat ympariston vaatimuksista niin paljon, ettd se on haitaksi oppi-
miselle tai kanssakaymiselle, voidaan puhua motorisista oppimisvaikeuksista, moto-
riikan kehityshairiosta tai koordinaatiohdiriostd. Tama edellyttaa sen, ettei lapsella ole
selvad neurologista tai lihaksistollista syyté héiridille. Arjessa téllaisia lapsia kutsutaan
usein kompeldiksi. (Nurmi ym. 2006, 78.)

Kouluikaisista lapsista arviolta 2-5 prosentilla on korostuneita motorisia pulmia. Lap-
sen havainnointi arkisissa toimissa paljastaa usein motorisia oppimisvaikeuksia mm.
hitaus, liikkeiden ajoittamisen ja rytmisyyden vaikeus ja lihasvoiman saatelyn pulmia.
(Nurmi ym. 2006, 78.) Suomessa tehdyn poikittaistutkimuksen mukaan motoriset op-
pimisvaikeudet ovat usein hyvinkin pysyvia ja niihin liittyy usein myds ongelmia
muilla oppimisen alueilla (Nurmi ym. 2006, 78; Laasonen 2005, 198). Tdman vuoksi
olisi tarke&a havaita ongelmat varhaisessa vaiheessa ja saada lapsi aktivoitua motorista
toimintaa vaativiin suorituksiin, jotta kehitystd voitaisiin parantaa (Nurmi ym. 2006,
78; Ahonen ym. 2005,7).

4.3 Kehityksellinen koordinaatiohairio

Koordinaatiolla tarkoitetaan kehon tasapainon, niin staattisen kuin dynaamisen, lihas-
ten ja ajoituksen saatelyd. Lihasten séately pitaa sisallaan litkenopeuden, -laajuuden,
resultanttivoimat ja rentouden. Ajoituksella puolestaan tarkoitetaan lihasten supistu-
misnopeutta, -jarjestystd ja -kestoa. Jotta toiminta on koordinoitu onnistuneesti, vaatii

se lapsen kehon, ympariston ja tehtdvan huomioon ottamista. (Numminen 2005, 97.)

Kehitykselliset koordinaatioh&iriét, DCD, developmental coordination disorder, ovat
lievia motorisia pulmia, joista kaytetddn nimityksid kehityksellinen dyspraksia, oppi-
misvaikeudet, koordinaatiohdiriot ja arki kielessa kaytetty motorinen kémpelyys ovat

kaikki nimityksid, joita kéytetddn, kun puhutaan motorisiin taitoihin ja niiden kehitty-
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miseen liittyvistd poikkeuksista. (Ahonen ym. 2005, 12-13; Lano 2013). Lapsen voi
olla hankala oppia uusia motorisia taitoja esimerkiksi kengédnnauhojen sitomista. Kyse
voi olla motorisen kehityksen alueella ilmenevésta hankaluudesta tai se voi olla osa

laajempaa kehityksellistd ongelmaa. (Lyytinen ym. 2002, 269.)

Edelld mainituissa tapauksissa ei ole selvaa neurologista tai lihaksistoon liittyvaa syy-
t4, joka selittdisi lapsen motoristen taitojen ja niiden kehittymisen poikkeavuuden
(Ahonen ym. 2005, 12). Kehityksellisestd koordinaatiohéiriosta karsivilla lapsilla ei
myoskaan ole alyllisida puutteita, ruumiillisia epdmuodostumia ja heidan fyysinen
voima, aistit ja koordinaatio ovat neurologisten perustutkimusten mukaan normaalit.
Lapsi ei tasta huolimatta kuitenkaan kykene suorittamaan taitavia ja tarkoituksen mu-
kaisia toimintoja. (Lyytinen 2002, 290.)

Motoristen taitojen poikkeavuudesta on selvad haittaa lapsen arkieldmaan ja vaikeut-
taa oppimista ja kanssa k&dymistd muiden kanssa. Useiden tutkimusten perusteella voi-
daan arvioida jonkin asteista kémpelyytta esiintyvdn 6-8 % lapsista (Ahonen ym.
2005, 12; Sugden & Chambers 2003; Lano 2013), 75 % ndista on poikia ( Sugden &
Chambers 2003). Noin 2-5- % lapsista kdompelyys on vaikeampiasteisempaa ja rajoit-
taa toimintaa selvasti. (Ahonen ym. 2005, 12; Lano 2013)

Viralliset tautiluokitukset ovat DSM-IV ja ICD-10, jotka kuvaavat kehityksellisida mo-
torisia vaikeuksia hyvin samankaltaisesti, vaikka nimitykset ovat erilaiset. DSM-1V-
luokittelua kaytettdessd puhutaan “kehityksellisestd koordinaatiohdirioistd” ja ICD-10-
luokittelua ”motoriikan kehityshairioista”. (Ahonen ym. 2005, 12.) DMS-IV:n mu-
kaan kehityksellisen koordinaatioh&irididen keskeinen oire on motorista koordinaatio-
ta vaativissa toiminnoissa esiintyva vaikeus, joka selva verrattaessa iké&an ja alylliseen
tasoon. Vaikeudet voivat ilmetd motorisen kehityksen hitautena kuten hitaana k&velyn
oppimisena, esineiden pudottamisena tai vaikeuksina urheilusuorituksissa. (Ahonen
ym. 2005, 12; Lano 2013).

Tyypillisia piirteitd 1CD-10-luokitukselle, motoriikan kehityshéiridille, on motorisen
ja visuomotorisen (silmén ja kaden yhteistyon) toiminnan hitaus ja/tai epatarkkuus,
liikkeiden ajoittamisen ja rytmisyyden vaikeudet ja monivaiheisten toimintojen, esi-
merkiksi rusetin solmimisen vaikeus. Myds lihasvoiman saételyn vaikeudet, liian suu-

ri tai véhdinen voiman kayttd, motoristen suoritusten suuri vaihtelu sekd nakgaistin ja
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keskivartalon lihasten suurempi kéytto tasapainon sailyttdmiseksi ovat ominaisia piir-
teitd. (Ahonen ym. 2005, 12-13.)

Motorisen kuntoutuksen aloittaminen mahdollisimman varhaisessa vaiheessa antaa
valmiudet suotuisalle kehitykselle. Ennaltaehkaisevassd mielessa jopa lisétty liikunta
voi olla suositeltavaa, mikéli epdilladn kehityksen viivastymad, eik& diagnoosia ole
vield varmennettu. Riittdvan aikaisin aloitettu kuntoutus voi parhaimmillaan kehittaa
lapsen sosiaalisia taitoja motoristen taitojen ohella, antaa onnistumisen kokemuksia ja
nain lisdtd motivaatiota liikuntaa kohtaan. On perusteltua aloittaa tukitoimet varhain,
koska eri tutkimukset osoittavat koordinaatiohdirididen jaavén suurella osalla lapsista
pysyviksi ilman kuntoutusta. (Rintala 2013.)

4.4 Perhe ja asuinymparisto

Perheen merkitys lapsen motoriseen kehitykseen ensimmaéisten ik&vuosien aikana on
suurin sosiaalisenverkon ohella. (Sipari 2008, 15; Zimmer 2001, 88). Perhe on lapsen
lahin kasvuymparistd. Sielld huolehditaan hanen fyysisistd, psyykkisista ja sosiaalisis-
ta tarpeistaan. (Kyrénlampi-Kylmanen 2010, 36.) Asuinymparist6ll& ja kodilla on niin
ikaan suuri merkitys lapsen liikunnalliseen kayttaytymiseen. Kodin sisustus, materiaa-
lit ja tavarat voivat toimia liikunnallisina virikkeina lapselle, mutta tarkein rooli on
perheelld, joka muokkaa lapsen suhtautumista liikuntaan ja urheiluun. Vanhempien ja
sisarusten harrastukset toimivat usein esikuvina lapselle. (Zimmer 2001, 88-89.)
Zimmer (2001, 88-89) mainitsee kirjassaan aiemmasta empiirisesta tutkimuksestaan,
jossa havaittiin vanhempien ja sisarusten yhteisten harrastusten positiivinen vaikutus
lapsen motoriseen kehitykseen. Koti on lapsen ensimmainen liikkumatila ja siell&
leikkimista ja litkkumista tulisi rajoittaa kielloin ja madrayksid mahdollisimman vé-
hén. Pienilld muutoksilla ja v&halla vaivalla asunnosta saadaan virikkeellinen ymparis-
t0 lapselle. Muutosten tarkoituksena on parantaa lapsen liikkumismahdollisuuksia
tutussa ympaéristossa seka luoda puitteet perheen yhteisille leikeille. Péaivakoti- ja esi-
kouluikaisille tallaisia muutoksia ovat esimerkiksi patjat ja peitot majan rakennusta
varten, erilaiset oven karmeihin kiinnitettavat rekit ja renkaat, sisakattoon kiinnitetta-
vat kiipeilykoydet seka erilaiset puupalikat mm. tasapainoluun. (Zimmer 2001, 90—
91.)
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Liikuntatottumukset syntyvat muiden asenteiden ja tottumusten ohella siis jo varhais-
lapsuudessa. Lapsuudessa opittua passiivista elaméntapaa on vaikea muuttaa aikuise-
nakaan. Passiiviset toimet, kuten runsas istuminen, liika television katselu, tietokone-
pelit ja autolla tai rattailla paikasta toiseen siirtymiset, eivat edisté positiivisten asen-
teiden syntymista liikuntaa kohtaan. Tuolissa istuttamisen sijaan olisi tarkedd antaa
lapselle mahdollisuus vapaaseen litkkumiseen, jolla voidaan edistdd motoristen taito-
jen kehitystd. Useimpien vanhempien ajatuksena on, ettd liikunnallinen tukeminen
tapahtuu ainoastaan kerhoissa tai ohjattuna toimintana, vaikka arjen puuhat ja toimet
voivat yhta hyvin toimia liikuntana lapselle ilman suorituskeskeisyyttd ja kilpailua.
(Karvonen 2000, 29-30.)

@ienin ym. (2009) mukaan vanhempien aktiivinen osallistuminen kuntoutukseen ja
tavoitteiden asettamiseen parantaa ja liséa heidan yhteistyotaan ammattilaisten kanssa.
Liséksi tavoitteiden asettamisella saatiin tehokkaita keinoja kotona tehtdviin toimin-
nallisiin harjoituksiin. Bartin ym. (2011) mukaan huono koulumenestys ja vapaa-ajan-
ja paivittaisten toimintojen heikkous voi olla seurausta heikosta motorisesta taitotasos-
ta. Saakslahti (2005) on todennut tutkimuksessaan vanhempien kokevan konkreettiset

esimerkit ja litkuntavinkit hyvina rohkaisijoina ja virikkeiden antajina.

Liikunta seuroissa tai kerhoissa voi olla lapselle jopa taakka ja aiheuttaa uupumista,
johon vanhempien tulisi reagoida tarpeen vaatiessa. Jos vanhemmat nédkevat lapsen
nauttivan harjoituksista, ei niihin ole syytd tehdd muutoksia. Lapselle kotona peuhaa-
minen ja hyotyliikunta voi antaa paljon enemmén kokemuksia lapsena olosta kuin
ohjatut harrastukset. Lapsi kokee usein tavalliset asiat, kuten hiihtdmisen, luonnossa
lilkkumisen, pallolla pelaamisen tai kotona jumppaamisen, hyvin merkityksellisiksi
kun ne tehd&an yhdessa vanhemman tai koko perheen kanssa. (Karvonen 2000, 29—
30.) Ratzon ym. (2009) suosittelevat, etta kouluilla tyéskentelevien henkildiden pitdisi
kehittdd tapoja, jolla lisdtd&n yhteistyotd vanhempien kanssa. Lisédksi on mahdollista
saada yhteiskunnan tarjoamia palveluita, jotka auttavat ja tukevat lapsen kehitysta.
(Sipari 2008 15).

5 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITE

Opinnéytetyon tarkoituksena oli tuottaa ryhmaéliikuntaa vapaaehtoisille, Tuokkolan

paivakodin lapsille ja heiddn vanhemmilleen. Tavoitteena oli antaa vinkkeja vanhem-
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mille kotiin, arjen lomassa tapahtuvaan motoristen taitojen harjoitteluun. Ryhmalii-
kuntakerroilla pyrimme harjoituksiin, joita paivakodin henkil6kuntaan kuuluvat aikui-

set voivat lasten kanssa toteuttaa paivan mittaan ilman erillisia liikuntatunteja.

6 OPINNAYTETYON TOTEUTUS

Ammattikorkeakoulussa toiminnallinen opinnéytety6 on vaihtoehto tutkimukselliselle
opinnaytetyodlle. Toiminnallisessa opinndytetydssa yhdistyvat kaytdnnon toteutus ja
sen raportointi tutkimusviestinnan keinoin. Toiminnallisen opinnaytetydon ammatilli-
sena tavoitteena on kaytdnnon toiminnan ohjeistaminen, opastaminen, toiminnan jar-
jestaminen tai jarkeistdminen. Se voidaan toteuttaa esimerkiksi ohjeistuksena, oppaana
tai tapahtuman jarjestamisend. (Vilkka & Airaksinen 2003, 9.)Valitsimme toiminnal-
lisen opinnaytetydn, koska halusimme antaa vanhemmille konkreettisia vinkkeja ar-
keen. Motoriseen kdmpelyyteen on tehty oppaita, ja niissé olevat ohjeet ovat saman-
laisia kaikille kayttajille. Liikuntainterventiolla saimme kohdennettua harjoitteita yksi-
I61lisesti ja pystyimme puuttumaan ongelmiin, jos jollakulla oli ongelmia tietylla mo-

toriikan alueella.

Opinndytetydomme toimeksiantajana oli Tuokkolan péivakoti Savonlinnassa. Paivako-
dissa toimii kuusi ryhmaa, joissa on yhteensa noin 90 lasta. Paivékodissa on normaali-
en ryhmien lisdksi ns. pienennetty 15 lapsen ryhma4, joita ohjaavat ja tukevat kaksi
lastentarhanopettajaa, lastenhoitaja ja erityispaivédhoidon l&hihoitaja. (Savonlinna
2014.) Téssa ryhmdssé on eniten tukea tarvitsevat lapset seka tukilapsia. Tukilapsilla
tarkoitetaan lapsia, jotka toimivat vertaislapsina tukea tarvitseville. Vuonna 2013 eri-
tyisrynman 15 lapsesta seitsemalld lapsella oli jokin diagnoosi oppimisvaikeuksista,
keskittymishairidistd tai muusta erityistd huomiota vaativasta pulmasta. Ennen ryh-
mé&an valintaa lapsi on kdynyt lapi liudan tutkimuksia ja testeja perusterveydenhuol-
lossa tai erikoissairaanhoidossa. Erityisryhmasséd on myds monia keskittymishairioista
kérsivid lapsia, joten on perusteltua sijoittaa ndma lapset pienennettyyn ryhmaan, kos-
ka pienemméssd ryhméssa keskittyminen on tavallisesti helpompaa. Myos kéy-
toshéiriot ja vakavat kaytoshairiot, jotka vaativat erityishuomiota ovat lisddntyneet
huomattavasti muutamien vuosien aikana. “Nykypdivan pédivikodin tavallinen ryhma

vastaa erityslasten ryhmaé 10 vuotta sitten.” (Valjakka 2014.)
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Valitsimme liikuntatuokioiden teemat aiempien tutkimusten perusteella. Ensimmaisel-

le kerralle valitsimme teemaksi tasapainon (TAULUKKO 2). livosen (2008) ja Sug-

denin ym. (2007) tutkimusten mukaan tasapainoharjoitteita siséaltavilla liikuntainter-

ventioilla oli positiivinen vaikutus lasten tasapainotaitoihin.

TAULUKKO 2. Tasapainotaitojen kehittaminen

Tavoite on:

Toteutus

Perustelu (tutkimus)

1. kerta, Tasapaino
Tasapaino taitojen kehit-
tyminen

Lasten rohkaiseminen
Onnistumisen kokeminen
Harjoitteiden liittdminen
osaksi arkea

Alkuleikking pallon heit-
toa, samalla nimen kerto-
minen

Tasapainorata liikuntasa-
lissa:
Epatasaisilla alustoilla

kavely eteen ja taaksepain,
esimerkiksi patjoilla seka
tasapainotyynyilla
Puomilla kavely eteen ja
taakse

Tandem-seisonta

Tandem seisonta silmat
Kiinni

Yhdell jalalla seisonta
Yhdella jalalla seisonta
silmat kiinni

Esineen poiminta yhdella
jalalla seisten

livonen, Susanna 2005.
Early Steps-
liikuntaohjelman yhteydet
4-5 —vuotiaiden paivékoti-
lasten motoristen perustai-
tojen kehitykseen.
Jyvaskylan yliopisto.
Liikunta- ja terveystietei-
den tiedekunta. Vaitoskir-
ja.

Sugden, David A. &
Chambers, Mary E. 2007:
Stability and change in
children with Develop-
mental Coordination Dis-
order. Child: Care, Health
& Development. Sep2007,
Vol. 33, Issue 5.

Toisen intervention teemana olivat liikkumistaidot (TAULUKKO 3). Liikkumistaidot

sisélsivat juoksua, kavelyd, hyppelyd, loikkimista, laukkaamista seka yhdelld jalalla

hyppadmista. Saékslahti (2005) on livosen (2008) tapaan osoittanut tutkimuksellaan

lilkkumistaitojen kehittyneen liikuntaintervention myota, jossa painopiste oli liikku-

mistaidoissa.

TAULUKKO 3. Liikkumistaitojen kehittdminen

2. kerta, Liikkumistaidot
Liikuntatuokion  toteutus
ulkona séén salliessa
Kokeilla ja harjoitella eri-
laisia lilkkumismuotoja
Antaa lapsille mahdollisuus
keksia itse lilkkumistapoja

Alkuleikkind  maa-meri-
laiva erilitkkumismuodoil-
la (tarkkaillaan samalla
taitotasoa)

Eléin-leikki, jolloin liiku-
taan esim. kuin laukkaava
hevonen, pupu, rapu, kar-

livonen, Susanna 2005.
Early Steps-
liikuntaohjelman yhteydet
4-5 —vuotiaiden paivékoti-
lasten motoristen perustai-
tojen kehitykseen. Jyvas-
kylan yliopisto. Liikunta-
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Antaa lapsille onnistumisen
kokemuksia ja kannustaa
liikkumaan

Harjoitteiden
osaksi arkea

liittdminen

hu jne. Annetaan lapsille
mahdollisuus keksi& elai-
mié ja niiden liikkumista-

poja.

Seuraa johtajaa-leikki eri-
tavoilla  hyppien, jossa
Heidi ja Sami toimivat
johtajina.

Pitkanpitka loikka: Jaetaan
lapset (ja vanhem-
mat/opettajat) kahteen

joukkueeseen. Vuoronpe-
réan yksi joukkueen jasen
hyppéé paikoiltaan eteen-
pain mahdollisimman pit-
kalle. Seuraava hyppéa
siitd kohdasta johon edel-
linen hyppési jne. Viimei-
sen hyppéadjan jalkeen kat-
sotaan, kumpi joukkue on
paassyt pidemmalle. Mika-
li aikaa jaad hypéataan toi-
nen Kierros.

Peili, yksi lapsista on peili
ja on selin muihin. Muut
lapset lahtevat noin 20
metrin péasta kohti peili
yrittden saavuttaa peilin.
Peili kadntyy ilman varoi-
tusta, mikali ha&n néakee
jonkun liikkuvan, joutuu
tdima palamaan takaisin
lahtd viivalle. Ensimmadi-
nen joka saavuttaa peilin
jaa peiliksi.

ja terveystieteiden tiede-
kunta. Vaitoskirja.

Sadkslahti, Arja 2005:
Liikuntaintervention vai-
kutus 3-7-vuotiaiden las-
ten fyysiseen aktiivisuu-
teen ja motorisiin taitoihin
sekd fyysisen aktiivisuu-
den yhteys sydan- ja veri-
suonitautien  riskitekijoi-
hin. Jyvaskylan yliopisto.
Liikunta- ja terveystietei-
den tiedekunta. Vaitoskir-
ja.

Kolmannen kerran teemaksi

valittiin pallon kasittelytaidot (TAULUKKO 4). Liikun-

tatuokio sisaltdd pallon heittoa, potkaisua, lyomistd, vierittdmistd seka kiinniottoa.

Kaésittelytaitojen parantuminen liikuntainterventioiden my6tad on osoitettu oikeaksi

mm. Sugdenin ym. (2007) tutkimuksessa.

TAULUKKO 4. Kasittelytaitojen kehittdminen

3. kerta Kasittelytaidot
Liikuntatuokion  toteutus
ulkona saan salliessa
Kaésittelytaitojen  kehitty-
minen: Pallon heiton kehit-
tyminen, etdisyyden hah-
mottuminen, heittoon ja

Alkuleikki piirissa: Kerro-
taan yksi asia mista tykkaa
ja heitetdan pallo kaverille,
joka saa kertoa mista tyk-
k&a. Toisella kierroksella
kerrotaan lempiurheilulaji.
Hernepussin _heitto sek&

Sugden, David A. &
Chambers, Mary E. 2007:
Stability and change in
children with Develop-
mental Coordination Dis-
order. Child: Care, Health
& Development. Sep2007,
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potkuun tarvittavan voiman
hahmottaminen
Onnistumisen kokeminen
Harjoitteiden  liittdminen
osaksi arkea

oikealla ettd vasemmalla
kéadelld eri etdisyyksilta
laatikkoon.

Pallon heitto kaverin kans-
sa seké yla- ettd alakautta
Keilaus palloa potkaise-
malla eri etdisyyksilta
Koripallokoriin pallon
heitto

Vol. 33, Issue 5.

Saakslahti, Arja 2005:
Liikuntaintervention vai-
kutus 3-7-vuotiaiden las-
ten fyysiseen aktiivisuu-
teen ja motorisiin taitoihin
sekéd fyysisen aktiivisuu-
den yhteys sydan- ja veri-
suonitautien  riskitekijoi-
hin. Jyvaskylan yliopisto.
Liikunta- ja terveystietei-
den tiedekunta. Vaitoskir-
ja.

Séadkslahti (2005) nosti tutkimuksessaan esiin fyysisen aktiivisuuden vaikutuksen ha-

vaintomotorisiin taitoihin, joten neljannen kerran teemaksi valikoituivat havaintomo-

toriset taidot. Neljannella kerralla harjoitellaan kehontuntemusta, avaruudellista hah-

mottamista sek& suuntien hahmottamista (TAULUKKO 5).

TAULUKKO 5. Havaintomotoristen taitojen kehittdminen

4. kerta Havaintomotoriset
taidot ja palautekysely
Vahvistaa kehontuntemusta
Vahvistaa raajojen yhteis-
koordinaatiota

Harjoitella nopeaa reagoin-
tia
Harjoitusten
osaksi arkea

liittdminen

Alkuleikki piirissa: Etsi-
tddn kehonosia yhdessa
sekd vasemmalla ettd oi-
kealla kadella. Kéydaan
lapi perus kehonosat, pol-
vet, kyljet, vatsa, olkapéaat,
nilkat jne.

Liikkumista vastakohtina
esim. levedsti ja kapeasti,
matalana ja korkeana
koordinaatio _harjoituksia:
Erilaisia taputus sarjoja
yksin, esimerkiksi: paa,
olkapda, peppu, polvet,
varpaat. Pad, olkapda ja
vatsa, mutta toinen Kkasi
ldhtee vatsalta ja toinen
paasta.

Reaktio harjoituksia: Liik-
kumista vapaasti musiikin
soidessa, musiikin loppu-
essa pysahdys mahdolli-
simman nopeasti seké liik-
kumisen aloittamista heti
musiikin taas soidessa.
Palautekyselyn tayttd lop-
puun ja Vvapaaehtoinen
kommentointi

livonen, Susanna 2005.
Early Steps-
lilkuntaohjelman yhteydet
4-5 —vuotiaiden paivékoti-
lasten motoristen perustai-
tojen kehitykseen. Jyvas-
kylan yliopisto. Liikunta-
ja terveystieteiden tiede-
kunta. Vaitoskirja.

Sadkslahti, Arja 2005:
Liikuntaintervention vai-
kutus 3-7-vuotiaiden las-
ten fyysiseen aktiivisuu-
teen ja motorisiin taitoihin
seka fyysisen aktiivisuu-
den yhteys sydan- ja veri-
suonitautien  riskitekijoi-
hin. Jyvéskylan yliopisto.
Liikunta- ja terveystietei-
den tiedekunta. Vaitoskir-
ja.
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Vanhempien osallistuminen interventioihin koettiin tarpeelliseksi, koska perheen mer-
kitys motoriseen kehitykseen on Siparin (2008, 15) sek& Zimmerin (2001, 88) mukaan
suuri. Bartin ym. (2011) tutkimuksessa lasten tyytymattdmyys vapaa-ajan leikkeihin
yhdistettiin heidan vanhempiensa tyytyméattomyyteen arjessa. Ajatuksenamme on yh-
teisella toiminnalla saada iloisia onnistumisen kokemuksia liikunnan kautta ja néin
parantaa perheiden tyytyvaisyyttd. Sugden ym. (2003) totesivat tutkimuksensa perus-
teella lasten nauttineen interventiosta ja toteavat my®s vanhempien ja opettajien jarjes-
tamat liikuntatuokiot tehokkaiksi, niin motoristentaitojen kehittymisen kuin perheiden

tyytyvaisyydenkin kannalta.

Liikuntatuokiot oli suunniteltu toteutettavaksi loka-marraskuun vaihteessa kahden
viikon kuluessa Tuokkolan paivakodissa. Kaytdssamme oli liikuntasali ja ulkoleikki-
alueet. Liikuntatuokion kesto oli 45 minuuttia ja ne toteutettiin kiertoharjoitteluna,
jokaiselle kerralle erikseen rakennetulla radalla.

6.2 Liikuntatuokioiden toteutus ja tehdyt havainnot

Opinnéytetyon varsinainen toteutus, ryhmaliikuntatuokiot, toteutettiin loka-
marraskuun vaihteessa kahden viikon aikana Tuokkolan paivakodin tiloissa. Tuokiot
pidettiin paivakodin ns. juhlasalissa, koska liikuntasali oli pois kaytdstda remontin
vuoksi. Juhlasalia ei ole tarkoitettu varsinaisesti liikuntakéyttoon, lattia on linoleumia,
joka on erittéin liukas ja haasteellinen alusta turvallisuuden kannalta.

Ensimmadiselld kerralla paikalla oli kuusi lasta vanhemman tai vanhempien kanssa
neljasta perheestd, yksi lapsista oli ilman vanhempia. Yksi néistd perheistd ei ollut
ilmoittautunut liikuntainterventioon lainkaan. Lapsien taitotasot vaihtelivat suuresti.
Paikalla oli motorisilta taidoilta erilaisia ja my6s vilkkaita lapsia. Lapset olivat ialtdan

hieman alle 4 vuoden ja reilun 6 vuoden valilla. Tuokion kesto oli 45 minuuttia.

Keskeinen havaintomme ensimmadiselta liikuntainterventio kerralta oli lasten ja van-
hempien ilo ja tyytyvadisyys yhdessé tekemisestd. Lasten innostus toimintaa kohtaan
sekd vanhempien tyytyvaisyys lasten onnistumisista nédkyi myos selkedsti. Omassa
toiminnassamme korostimme vinkkeja kuinka vanhemmat voivat kannustaa lapsia

arjessa tapahtuvaan motoristen taitojen kehittdmiseen esimerkiksi iltatoimien yhtey-
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dessa viemalla likapyykin yhdellad jalalla hyppien pyykkikoriin, pesemélld hampaat
yhdella jalalla seisten ja iltapesujen jalkeen kévelemaélla viivakévelyé sankyyn. Koros-
timme ettei harjoitteiden tarvitse olla pitkia tai aikaa vievié, vaan pienetkin lisaykset
ovat merkityksellisid, seké kaiken voi tehda kotoa l6ytyvilla valineilld. Tasapainora-

dan voi mainiosta tehda esimerkiksi sohvatyynyisté.

Toiseksi suunniteltu ryhmaliikuntakerta peruuntui informaatiokatkoksen vuoksi. Péi-

vakodissa jarjestettiin vanhempaintoimikunnan toimesta Halloween-juhla.

Toiseen toteutuskertaan osallistui kaksi lasta samasta perheesta ja heiddn vanhemmat.
Edellisen kerran peruuntumisen vuoksi harjoittelimme hiukan liikkumistaitoja, jonka
jalkeen siirryimme péivan varsinaiseen teemaan, kasittelytaitoihin. Liikkumistaitojen
osalta emme tehneet erityisid huomiota. Késittelytaidoissa puolestaan oli hieman haas-
teita. Toisella lapsista pallon kiinniottaminen tuotti hieman hankaluuksia, johtuen
osaltaan my0s iésté. Lapsi kuitenkin visuaalisen- ja verbaalisen ohjauksen avulla on-
nistui pallon kiinniotossa kahdella kadelld. Lapsen ilmeistd ja olemuksesta nékyi on-
nistuminen seka oivallus, kuinka pallo tulee ottaa kiinni. Myos pallon potkaisemisessa
oli pieni& haasteita molemmilla lapsilla, etenkin suuntaamisessa. Ohjasimme lapsia
k&antdmaan jalkaterad ulkokiertoon ja potkaisemaan niin, jotta pallo l&htisi maata pit-
kin ja mahdollisimman suoraan. Potkaisun ollessa haasteellinen ehdotimme vanhem-
mille keilausta kotona tyhjilld, pienilla limupulloilla. Tuokion mielekkyydesta kertoi
my0s se, ettei toinen lapsista olisi millaan halunnut lopettaa pallonheittoa vaikka tuo-
kiolle varattu aika oli jo loppunut.

Kolmannella ja viimeiselld toteutuskerralla mukana oli kaksi lasta samasta perheesté
ja heidan vanhemmat. Kehonosien tunnistaminen oli lapsille yleisimpien ruumiinosien
kohdalta helppoa. Koordinaatioharjoituksissa lasten taitotasossa oli selkedé eroa joh-
tuen ikderosta. Harjoitteita helpotettiin tuokion aikana molemmille lapsille sopiviksi.
Reaktioharjoitteissa ei ollut suuria lasten vélisia eroja, muuta innostuminen musiikista
antoi haasteita keskittymiseen. Tuokion paatteeksi kerasimme vanhemmilta kirjallisen

palautteen (LIITE 2) ja lapsilta suullisen palautteen.
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6.3 Palautekysely interventioista

Valitsimme opinndytetydmme palautteen keruumenetelméksi palautekyselyn, jossa oli
avoimia ja suljettuja kysymyksid, koska halusimme vanhempien mielipiteet ja kehit-
tdmisehdotukset kaikilta osallistuneilta. Heikkilan (2002, 20) mukaan haastattelu vie
enemman aikaa kuin kysely ja ndin ollen haastattelun k&yttdminen opinnéytetyossa ei
ole jarkevaa. Palautelomakkeen avulla katsoimme saavamme vanhemmilta rehelli-
semmaén ja kehittdvdmman palautteen kuin haastattelemalla, mika on tarkedd oman

toiminnan kehittdmisen kannalta.

Palautelomaketta laadittaessa on otettava huomioon kysymysten muoto ja asettelu,
jotta valtytadan tulkinnallisilta virheiltd. Tutkimus voi menna pilalle huonosti laaditun
lomakkeen vuoksi. Ensimmainen askel lomakkeen laatimiseen on teoriapohjaan ja
kirjallisuuteen perehtyminen, tutkittavan ongelman tai asian seka tutkimuksen tavoit-
teen sisaistdminen. Tutkijalla taytyy olla selked ké&sitys mihin kysymyksiin haluaa
vastauksia ja milla tarkkuudella, epéselviin kysymyksiin ei saa selkeitd vastauksia.
Kysymyksien parantelu tiedonkeruun jalkeen on mahdotonta. Lomakkeen laatimisen
vaiheet ovat seuraavat: tutkittavien asioiden nimedminen, lomakkeen rakenteen suun-
nittelu, kysymysten muotoilu, lomakkeen testaus, lomakkeen rakenteen ja kysymysten

korjaaminen seka lopullinen lomake. (Heikkila 2002, 47-48).

Palautekyselyissa kaytetddn yleensd avoimia kysymyksid, suljettuja eli vaihtoehtoja
antavia kysymyksia ja sekamuotoisia kysymyksid. Avoimia kysymyksia kéytetdan
yleensa kvalitatiivisessa tutkimuksessa, mutta niihin ei saada aina vastauksia. Avoimet
kysymykset on syytd laittaa lomakkeen loppuun. Suljetut kysymykset ovat yleensé
monivalintakysymyksi&, vaihtoehdot ovat valmiina ja ndin ollen vastaaminen on no-
peaa. Tulosten kasittely tilastollisesti on helppoa. Suljettuja kysymyksia suunniteltaes-
sa tulee ottaa huomioon mm. vaihtoehtojen lukumaara, mielekkyys ja jarkevyys seka
sopivuus. Vastausvaihtoehtojen tulee olla toistensa poissulkevia. Suljettujen kysy-
myksien haittapuolia ovat mahdollisuus vastata harkitsemattomasti tai ”en osaa sanoa”
lilan herkasti. Vaihtoehdot ja esittdmisjarjestys voivat johdattaa vastaajaa haluttuun
suuntaan. Luokittelun epdonnistuminen on vaikea korjata jalkikateen. Sekamuotoisis-
sa kysymyksissd yksi vaihtoehdoista on “muu, mikd?”, jonka jdlkeen jitetddn tilaa

vapaamuotoiselle vastaukselle. (Heikkild 2002, 49-52.)
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Laadimme palautekyselyn miettimélld, mihin asioihin haluamme vastauksen van-
hemmilta. Halusimme palautelomakkeella vastauksia vanhemmilta seuraaviin kysy-
myksiin: Mille kerroille he osallistuivat? Mihin motoristen taitojen osa-alueista he
saivat vinkkeja? Tulevatko vanhemmat hyddyntdméaan mahdollisia vinkkeja arjessa tai
ovatko he jo kaytténeet niita? Tiedustelimme myds meidan toiminnastamme ohjaajina
sekd liikuntatuokioiden siséllosta. Naihin kysymyksiin jatettiin tilaa myds avoimelle
vastaukselle. Loppuun jatimme tilaa vapaalle palautteelle, esimerkiksi toimintatavois-

ta ja aikataulusta.

Suljetuissa kysymyksissd voidaan kayttda Likertin ja Osgoodin asteikkoja. Likertin
asteikkoa kaytetdan mielipidevéittamissé ja se on yleensa 4- tai 5-portainen. Toisessa
ddripadssd on vastausvaihtoehtona “tdysin samaa mieltd” ja toisessa pddssd “tdysin
erimieltd”. Osgoodin asteikko on 5- tai 7-portainen. Asteikon &aripdissa ovat vastak-
kaiset adjektiivit esimerkiksi tarpeellinen ja tarpeeton. (Heikkilda 2002, 52-54.) Tassa
opinndytetydssémme valitsimme Osgoodin asteikon, koska k&ytimme adjektiiveja

kuvaamaan ohjaajien toimintaa ja liikuntainterventioiden sisaltoa.

Huolellisestikin tehty lomake on esitestattava 5-10 henkil6lla. Talla pyritdan selvitta-
madn ohjeiden ja kysymysten yksiselitteisyyttd sekd lomakkeen yleistad toimivuutta.
Testauksen jalkeen tehddén tarvittavat muutokset. Lomakkeen mukana tulee yleensa
saatekirje. Saatekirjeen tehtavd on motivoida vastaajaa ja selvittad miksi tutkimus teh-
daan. (Heikkila 2002, 61.) Palautelomaketta emme esitestanneet kohderyhmaéllg, vaan
sen testasivat opinnédytetyon ohjaajat koulusta seké opinndytetydbmme opponentti. Esi-
testauksen jalkeen muokkasimme palautelomaketta, poistimme kyselysta sukupuoli- ja
iké-kysymykset, lisdssimme kysymyksen intervention tarpeellisuudesta sek& tarken-
simme liikuntatuokioiden teemojen kuvauksia. Opinndytetydssdmme saatekirjeend
toimi liikuntainterventioihin osallistuville jaettava infokirje sekd suostumuslomake,

jossa pyydettiin lupaa tietojen kayttdmisestd opinndytety6ta varten.

Kerésimme palautteen viimeisen kerran jalkeen. Ndin saimme mahdollisimman suu-
ren vastausmaéaran, eikd osallistujien tarvitse postittaa kyselyd meille takaisin. Pyrim-
me ndilld toimilla tekem&an palautteen annosta mahdollisimman vaivatonta. Analy-

soimme palautekyselyt itse, koska vastauksia oli kaksi.
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6.4 Kyselyn tulokset

Saimme kaksi taytettyd palautelomaketta liikuntaintervention osallistuneilta vanhem-
milta. Molemmat vastaajat olivat osallistuneet kaikille muille liikuntakerroille paitsi
liilkkumistaito-kerralle. Molemmat vastaajista olivat palautteen mukaan saaneet kasit-
tely- ja havaintomotorisista taidoista harjoitteita arkeen liitettdvaksi sekd toinen vas-
taajista my0s tasapainotaidoista. Molemmat vastaajat kokivat liikuntaintervention tar-
peelliseksi, toinen siksi, ettd sai hyddyllisia vinkkeja ja toiselle vastaajalle perheen
yhteinen toiminta oli tarkedd. Molemmat vastaajista olivat kayttaneet kasittelytaitojen

harjoitteita kotona.

Kysyimme ohjaajien toiminnasta ja liikuntatuokioiden sisallosta kayttden Osgoodin
asteikkoa, jossa 1 oli huonoin ja 5 oli paras arvosana. Ohjaajien toimintaa kuvattiin
palautteessa ammattimaiseksi, luontevaksi, kannustavaksi ja lapsiystavalliseksi. Pa-
lautteessa ohjaajien toimintaan olisi kaivattu lisdé tavoitteellisuutta. Liikuntatuokioi-
den sisaltd koettiin melko innostavaksi ja monipuoliseksi. Sisalléltd olisi toivottu

enemman haasteita ja hyodyllisyytta.

Vapaassa palautteessa oli seuraavia kommentteja: ” Tosi kiva, ettd on jarjestetty koko
perheen touhua.” ”Ohjaajat ottivat eri-ikdiset lapset hyvin huomioon ja pystyivat esi-

merkiksi joustamaan tilanteen mukaan.”

7 POHDINTA JA PAATELMAT

Teimme opinndytetydmme yhteistydsséa Savonlinnan kaupungin, Tuokkolan paivéko-
din kanssa. Toteutimme liikuntaintervention lapsille ja heiddan vanhemmilleen hyo-
dyntden péaivékodin tiloja ja vélineitd. Yksi tarkeimmistd asioista intervention toteu-
tuksessa oli vanhempien saaminen mukaan toteutukseen, koska perheen merkitys lap-
sen motoriseen kehitykseen ja suhtautumiseen liikuntaa ja urheilua kohtaan on suures-
sa roolissa (Sipari 2008, 15; Zimmer 2001, 88-89). Lisaksi Séakslahden (2005) ha-
vainnot vanhempien positiivisista kokemuksista konkreettisia esimerkkeja ja liikunta-
vinkkeja kohtaan vahvistivat meidan haluamme saada vanhemmat mukaan interventi-
oiden toteutukseen. Interventioiden harjoitteet valitsimme ja perustelimme livosen
(2005), Sugdenin (2007) sekéa Saakslahden (2005) tutkimusten pohjalta.
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7.1 Pohdintaa interventiosta

Meitd molempia kiinnostaa lasten fysioterapia ja opinndytetydomme aihe valikoitui
helposti. L&hes alusta asti oli selvaa, ettd teemme toiminnallisen opinndytetydn, joka
Vilkka & Airaksisen (2003, 9) mukaan on vaihtoehto ammattikorkeakoulussa tehta-
vélle tutkimukselliselle opinnéytetyodlle. Tavoitteena oli saada tuotettua jotain mahdol-
lisimman konkreettista ja helposti hyddynnettavaa. Nykypaivan kiireinen elamantyyli
luo omat haasteet vanhempien arkeen ja halusimme huomioida tdmén harjoitteita
miettiessimme. Lé&hes kaikki harjoitteet on suunniteltu niin ettd ne on mahdollista

toteuttaa esimerkiksi iltatoimien tai kaupassa kaynnin yhteydessa.

Mielestimme opinndytetydn aihe on ajankohtainen ja tarpeellinen, koska motorisia
pulmia esiintyy nykypdivana yhd enemman ja elaméntyyli on muuttunut Kiireiseksi.
Suomen Liikunnan ja Urheily SLU ry:n ym. (2010, 6) tekemdssé tutkimuksessa tode-
taan lasten ja nuorten kunnon huonontuneen, vaikka urheilun harrastaminen on yleis-
tynyt. Arkiliikkuminen on vastaavasti tutkimuksen mukaan véhentynyt. Kunnon huo-
nontuminen johtuu siitd, ettd urheilun harrastaminen ei ole pystynyt korvaamaan arki-

liikkumista.

Halusimme opinndytetydn avulla osoittaa vanhemmille, ettei harjoitteiden tarvitse olla
monimutkaisia ja aikaa vievia vaan yksinkertaiset ja nopeat harjoitteet ovat oivallisia
valintoja. Olemme pohtineet mahdollisia syitd motoristen pulmien lisdédntymiseen.
Jatkuvasti lisdéntyva vanhempien kiire ja hektinen arki vahentévat lapsen kanssa vie-
tettyd aikaa. Ja tdmé vaikuttaa lapsen motoristen taitojen viivastymiseen. Moni van-
hempi saattaa Kkiireessé turvautua passiivisiin keinoihin lapsen viihdyttamiseksi. Las-
ten lisddntynyt ruutuaika voi niin ik&éan johtua vanhempien vahéisesta ajasta lasta koh-
taan. Pohdimme myds mm. nykypéivan sisustustrendejd, jotka ovat hyvin pelkistettyja
ja minimalistia. Lapset eivat saa tallaisista ymparistoista ehka riittavasti virikkeitd,
jotka tukisivat motorista kehitysta. Lisaksi varovaisuus lasten kasvatuksessa on mie-
lestamme lisd&ntynyt. Tané paivana rajoitetaan ehké liikaa lasten kiipeilyd, hyppimisté
ja muita tarkeitd perustaitoja.

Olemme tyytyvaisié liikuntainterventiosta saamaamme palautteeseen. Jos liikuntain-
terventiossa olisi ollut enemman osallistujia, niin olisimme saaneet enemman palautet-

ta ja pystyneet kayttdmaan SPPS-ohjelmaa tulosten analysointiin. Oli ilo huomata, ettd
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vanhemmat olivat saaneet vinkkej& arkeen motoristen taitojen kehittdmiseen ja kayt-
taneet niitd myos kotona. Perheiden yhteinen tekeminen oli tarkeéé ja sitd ei ole kuu-
leman mukaan Savonlinnan seudulla juuri tarjolla, joten tdimén muotoiselle ryhmaélii-
kunnalle on kysynt&a. Pyrimme tulevaisuudessa ohjaamaan ryhmié tavoitteellisemmin

ja tuomaan tavoitteet myos kohderyhman tietoon.

Teoriatietomme motorisesta kehityksesta ja sithen vaikuttavista tekijoistd syventyi
tiedonhankintavaiheessa. Tané aikana opimme tunnistamaan luotettavat lahteet, joten
suunnittelimme liikuntainterventiot tutkimusnayttdon perustuen. Opinndytetyota teh-
dessamme olemme oppineet aikatauluttamaan ja organisoimaan toimintaamme pa-
remmin. Liikuntatuokioiden toteutussuunnitelma oli mielestdmme onnistunut, moni-
puolinen ja hyvin perusteltu tutkimuksilla. Liikuntatuokiot sisalsivét harjoitteita kai-
kista motoristen perustaitojen osa-alueista. Tamé tukee opinndytetydn tavoitetta moto-
risten perustaitojen tukemisessa. Myos toteutus suunnitelman pohjalta onnistui hyvin.

Osallistujia olisimme tosin kaivanneet enemman.

Opinnaytetytta tehdessé fysioterapeuttinen osaaminen syventyi erityisesti soveltami-
sen osalta. Jouduimme soveltamaan liikuntainterventiot uuteen tilaan ja hiukan vahai-
semmilld valineilld. Toiseksi suunnitellun liikuntaintervention peruuntumisen vuoksi
jouduimme miettimaan kolmannen toteutuksen uudelleen, jotta saisimme mukaan
myos liikkumistaitoja. Paatés kolmannen kerran harjoitteista vaati pohdintaa, jotta
mukaan saataisiin mahdollisimman tehokkaat ja tarkedat harjoitteet fysioterapeuttisesta
nékokulmasta. Lisaksi suunnitelman tekeminen tutkimusten ja niistd saadun tiedon
pohjalta syvensi osaamista ja oli suhteellisen vierasta meille ja soveltamista vaadittiin
tassakin. Suunnittelemamme liikuntainterventiot olivat tutkimuksiin perustuvaa eli

niiden liikuntainterventioiden hyodyllisyydesta oli tieteellista nayttoa.

Opinndytetyon suunnitteluvaiheessa péivakodin henkilékunnan kanssa kaydyssé kes-
kustelussa nousi esiin mahdollinen haaste vanhempien mukaan saamisesta. Heidan
mukaan osallistumislupa toimintaan, joka tapahtuu péivan aikana ilman vanhempien
lasndoloa, on helppo saada, koska se ei velvoita vanhempia tulemaan paikalle. Haaste
vanhempien mukaan saamiseksi osoittautui todeksi kevaalla alustavaa osallistumisha-
lukkuuskyselyé tehdessa. Mieleen hiipi jo pieni pelko siitd, ettemme saisi toteutettua
opinndytetydmme toivomallamme tavalla. Virallisen, syksylla toteutetun osallistumis-

halukkuuskyselyn jalkeen pelko osoittautui turhaksi useiden ’kylld” vastausten palau-
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tuessa paivakotiin. Liikuntainterventioon ilmoittautui kymmenen lasta vanhempineen,
lisdksi kaksi perhettd ilmoittautui osallistuvansa vanhempien aikataulujen sallimissa
rajoissa. llmoittautuneita perheitd oli kahdeksan. Toteutuksen alkaessa ja edetessa
kevéalla kayty keskustelu kuitenkin nousi taas esiin, silla ilmoittautuneista kahdeksas-
ta perheestd paikalla on ollut parhaimmillaan vain kaksi seka yksi ilmoittautumaton

perhe kerran.

Pohdimme ja keskustelimme mahdollisista syista ilmoittautuneiden vanhempien pois-
jaanteihin. Liikuntainterventiossa olleen vanhemman kanssa pohdimme muistutuskir-
jeen tarpeellisuutta paria viikko ennen toteutuksen alkua. Emme tehneet muistutuskir-
jettd lainkaan. Olimme tehneet osallistumishalukkuuskyselyn yhteyteen saatekirjeen,
jossa kerroimme ryhmaliikuntainterventioiden paivamaarat ja kellonajan. Tarkoituk-
sena oli leikata osallistumishalukkuusosio irti tasta kirjeesta ja néin ollen saatekirje
jaisi muistutukseksi vanhemmille. Muistutuskirjeen toimittaminen ilmoittautuneille
perheille olisi ollut mahdollista, koska meilla oli ilmoittautuneiden nimet tiedossa.
Emme néin jalkeenpdin mietittynd muuttaisi toimintatapaamme informoinnin suhteen.
Emme usko ettd unohdus on syy kaikkiin poisjaanteihin. Poisjaanteihin voi toki olla
my0s luonnollisia selityksia. Nykypaivan kiireinen elaméantyyli ja muuttuva tyo aihe-
uttavat aikataulu muutoksia arkeen. Kaksi viikkoa on kuitenkin lyhyt aika ja mahdolli-

set sairastumiset voivat pilata myos osallistumismahdollisuudet.

Paivékodin tilojen kayttdmahdollisuudet aiheuttivat haasteita liikuntaintervention to-
teutukselle. Syksylld 2013 er&an palaverin yhteydessa keskustelimme liikuntasalin
mahdollisesta remontista kevaalla 2014. Kevaalla 2014 ymmarsimme, ettd opinndyte-
tyon toteutuksen aikaan syksylla 2014 liikuntasali on kaytdssa. Lopullinen tieto lii-
kuntasalin kayttémahdollisuuksista selvisi meille, kun haimme kyselylomakkeet osal-
listumishalukkuudesta syyskuun loppupuolella. Liikuntasali oli ké&yttokiellossa remon-
tin vuoksi opinndytetyén toteutuksen ajan, joten jouduimme kayttdmaan péaivakodin
ns. juhlasalia liikuntainterventioiden toteuttamiseen. Tila oli huomattavasti pienempi
kuin liikuntasali ja lattiamateriaali paljon liukkaampi, mik& aiheutti my6s haasteita
turvallisuuden kannalta. Tilan koko oli kuitenkin riittava osallistuja méaréan nahden.
Mikali kaikki ilmoittautuneet olisivat tulleet paikalle, olisi tila ollut auttamatta liian
pieni. Pohdimme myds ryhmaliikuntaintervention kestoa ja paddyimme 45 minuuttiin.
Tama osoittautui hyvaksi silld monenkaan lapsen keskittyminen ei olisi riittanyt pi-

dempaéan liikuntatuokioon péivén paatteeksi.
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Toteutettaessa liikuntainterventiota huomasimme, ettd olisimme voineet suunnitella
ohjaustilanteita paremmin. Ohjaukset olisi ollut hyvé jakaa esimerkiksi puoliksi, jotta
toiminta liikuntatuokioissa olisi ollut sujuvampaa. Ohjauskertojen jakamisella olisim-
me myds valttyneet harjoitteitten paallekkéisyyksilta tuokion aikana. Harjoitteita olisi
ollut hyvé olla enemman, ns. varalla, koska viimeisella toteutus kerralla aika olisi riit-

tanyt liséharjoitteisiin.

Annoimme vanhemmille vinkkeja motoristen taitojen tukemiseen niin harjoitteiden
lomassa kuin loppupiirissa tuokion jélkeen. Mielestdamme vanhemmat ottivat vinkkeja
hyvin vastaan, mutta olisimme toivoneet enemman yhteista keskustelua ja kyselyja
harjoitteiden soveltamisesta tai toteuttamisesta vanhempien aloitteesta. N&in olisimme

varmistuneet vinkkien kohdistuvan juuri sopivaksi perheen arkeen.

7.2 Opinnaytetydprosessi

Aloitimme opinnaytety6tamme syyskuussa 2013, jolloin aloimme miettimaén sopivaa
aihetta opinnéytetyolle. Selailimme aiemmin tehtyja lapsiin liittyvid opinndytetoita ja
sieltd l0ysimme Marika Borgmanin 2012 tehdyn opinndytetyon “Mindhdn osaan!:
Kotiharjoiteopas motorisesti kompel6ille 4-vuotiaille lapsille.” Borgmanin (2012)
tyon pohdinnassa jatkotutkimusaiheena oli liikuntaryhméa motorisesti kémpel6ille lap-
sille, jossa huomioidaan heidédn erityistarpeensa. Tastd saimme ajatuksen, ettd voi-
simme pitéa litkuntatuokioita motorisesti kompeldille lapsille ja heidan vanhemmil-

leen.

Heidi oli ollut paivakotiharjoittelussa Tuokkolan paivakodissa kevéalla 2012. Paiva-
kodissa on my0s erityisté tukea tarvitsevien ryhmé. Otimme yhteyttd Tuokkolan péi-
vakotiin ja sovimme ajan tapaamiselle. Tapaamisessa péaivakodin edustajan kanssa
esittelimme opinndytetydn idean ryhméliikunnasta péivakodin lapsille ja heidan van-
hemmilleen. Sovimme yhteistydsta suullisesti ja teimme ideapaperia. Pidimme idea-
seminaarin marraskuussa, jossa ideamme hyvéksyttiin. Loppuvuoden 2013 opinnayte-
tyomme oli taka-alalla harjoittelun ja opintojen vuoksi.

Opinnaytetyon suunnitelman tekemisen aloitimme innolla tammikuussa 2014. Aloi-

timme tutkimuksien etsimisen liittyen motorisesti kdmpel6ihin lapsiin ja heidan van-
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hempiin. Tutkimuksia etsiessamme yritimme saada mahdollisimman tuoreita tutki-
muksia. Rajasimme haun vuoteen 2003 ja sitd uudempiin tutkimuksiin. Tutkimuksia
aiheesta 16ytyi runsaasti ja oli vaikea 10ytdd juuri meille sopivia tutkimuksia. Jou-
duimme hylk&&maéan monia tutkimuksia avattuamme niitd hieman tarkemmin. Kaikki
seitseman opinnaytetytssamme kayttdmaamme tutkimusta ovat juuri meille sopivia ja
ne ovat luotettavia. Luotettavia l&hteista tekee se, ettd ne ovat julkaistu alan lehdissé ja
kaksi tutkimuksista on vaitoskirjoja. Sopimus opinnaytetyon tekemisesta tehtiin kirjal-
lisena pdivakodin kanssa toukokuussa 2014. (LIITE 3)Teimme alustavan kyselyn pai-
vakodin lapsille ja heidan vanhemmilleen toukokuussa osallistumisesta opinnéytetyo-

hémme ja saimme kaksi myonteisté vastausta.

Kevaan ja kesén aikana Kirjoitimme opinnaytetyon suunnitelman valmiiksi. Tutki-
mukset ja muut ldhdemateriaalit olemme merkinneet suunnitelmaan asianmukaisin
lahdemerkinndin. Pidimme suunnitelmaseminaarin syyskuun alussa, jossa saimme
luvan opinnaytetyon toteutukselle. Teimme uuden kyselyn vanhemmille péivékodin
valitykselld, jossa kysyimme uudelleen osallistumishalukkuutta ja lupaa tietojen kayt-
tamiseen opinnaytetyossamme. (LIITE 4) Myonteisia vastauksia tuli yhdeksan kappa-
letta, ndista kuitenkin kaksi vastaaja kertoi pystyvansa osallistumaan satunnaisesti
vuorotyon vuoksi. Loka-marraskuussa toteutimme intervention ja kerdsimme osallis-
tujilta palautteen. Opinndytetyon viimeistelyssa tuli kiire, koska meilld ei ollut kuin
viikko aikaa késitella palautteet ja kirjoittaa pohdinnat loppuun. Vaikka yritimme va-
rautua tahan puhelinpalavereilla ja aikatauluttamalla toimintaamme niin Kiire ja stressi
yllattivat. Ohjaavien opettajien ja opponentin korjausehdotusten pohjalta viimeiste-

limme opinnédytetydmme.

7.3 Jatkotutkimusaiheita

Interventiomme kesti kaksi viikkoa, ja tavoitteena oli antaa vanhemmille vinkkeja
arkeen motoristen taitojen tukemiseen. Jos interventio jakso olisi pitempi, niin sen
vaikuttavuutta voisi tutkia. Lasten taidot voisi testata intervention alussa ja lopussa
esimerkiksi M-ABC - testistolla tai Jorvin karkeamotorisella testistolla 5-vuotiaille
(Séaékslahti 2005, 27-28; Talvitie 1998). Kompel6ille lapsille olisi hyva saada yksilol-

listd toimintaa, jotta pystytddn paremmin keskittymaén juuri heidan ongelmiinsa.
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Jatkotutkimuksena pdivékodin liikuntalukujarjestyksen voisi paivittdd. Tama helpot-
taisi mielestamme henkil6kunnan ty6ta ja tukisi lasten motorista kehitysta. Lukujarjes-
tys voitaisiin laatia esimerkiksi varhaiskasvatuksen liikuntasuositusten mukaisesti.

Intervention avulla saatiin hyvid kokemuksia tdman muotoisen liikunnan toimivuudes-
ta. Toiminta tarvitsee jatkuvuutta, ja koska ohjaajia ei ole nékopiirissa, voisivat fy-
sioterapeuttiopiskelijat kouluttaa esimerkiksi vanhempainyhdistyksia liikuntaryhmien
ohjaukseen. Né&in vanhempainyhdistys voisi jatkaa ryhmien ohjausta ja toiminta saisi

jatkuvuutta.
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Kirjallisuuskatsaus

Tutkimuksen hibl.

tiedot

Tutkimuskohde ja
mita tutkittiin

Otoskoko ja menetelma

Keskeiset tulokset

Bart O., Jarus T., Erez
Y. & Rosenberg L.
2011. How do young
children with DCD
participate and enjoy

daily activities?

63 4-6-vuotiasta
lasta. Tutkimuksen
tarkoituksena oli
selvittdd miten kehi-
tyksellisesta koordi-
naatio hairiosta kar-
sivat lapset osallis-
tuvat ja nauttivat
paivittdisista toimin-

noista.

63 4-6-vuotiasta lasta (7
tyttéa ja 56 poikaa). Lapset
jaettiin kolmeen 21 lapsen
ryhmaan. Ryhmé 1 koostui
lapsista, joilla oli diagnosoi-
tu kkh, ryhma 2 koostui
lapsista, joilla oli viitteita
lievistd kehityshairidistad ja
ryhnmé 3 lapset noudattivat
normaalin kehityksen kaa-
vaa. Ryhmat olivat sovitettu
my06s idn, sukupuolen ja
sosioekonomisen  aseman
mukaan. Lapset testattiin
M-ABC testillda ja van-
tayttivat  PSQ-
kyselykaavakkeen.

hemmat

Tulokset osoittivat

huomattavia eroja
lasten itsendisyydessa
ja omatoimisuudessa,
ryhmén 1 lapset selvi-
sivdt  huomattavasti
heikommin kuin ryh-
man 2 lapset. Ryh-
méalla 1 oli merkitta-
vasti alhaisemmat
pisteet myds vanhem-
tyytyvaisyytta
mitattaessa. Ryhman

pien

1 lapset nauttivat va-
hemman osallistumi-
sesta leikkeihin, va-
paa-aikaan ja sosiaali-
siin tilanteisiin.
Nautinnon tunteen
puutetta voidaan nuo-
rilla kkh-lapsilla selit-
t44d jatkuvilla epdon-
nistumisilla, turhau-
tumisella ja alentu-
neella oman osaami-
sen arvioinnilla. Huo-
no motorinen toimin-
takyky laski osallis-

tumisen nautintoa.
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Huono motorinen
toimintakyky haittaa
koulumenestysta, pdi-
vittdisia - ja vapaa-

ajantoimintoja.

Tutkimuksessa havait-
tiin ettd vanhemmat
ovat tietoisia ja huo-
lissaan lapsen motori-
sista taidoista. Tutki-
mus laajentaa ymmar-
rystd kkh:std ja sen
vaikutuksista.

Sugden David A. &
Mary E.

Intervention in

Chambers
2003:
children with Devel-
opmental
Coordination  Disor-
der: The role of par-
ents and

Teachers.

31 7-9-vuotiasta
lasta joilla on todettu
kehityksellinen
koordinaatiohéirio.
Tutkimuksen tarkoi-
tuksena oli selvittaa
missa méaérin opetta-
jien ja vanhempien
ohjaus voi auttaa
ohjaamaan kehityk-
sellisestd koordinaa-
tio hairiostda (kkh)
kérsivia lapsia, aute-
taanko lapsia ndin ja

kuinka silla voidaan

vaikuttaa ~ ymmér-
rykseemme  lapsen
tilasta.

31 7-9-vuotiasta (7,01-9,06
v.) lasta (9 tyttéa ja 22 poi-
kaa). Tutkimuksen alussa
8,04
vuotta. Lapset arvioitiin M-
ABC testilld. Lapset jaettiin

lasten keski-ika oli

sattuman varaisesti kahteen
ryhmaan. Ensimméiseen 7
viikkoon ei ollut interven-
tiota lainkaan. Taman jal-
keen ryhmd 1 sai 7 viikon
intervention opettajilta ja
ryhm& 2 vanhemmilta.
Opettajat ja vanhemmat
saivat joka viikko opastusta
interventioihin. Interventiot
olivat kestoltaan n. 20 mi-
nuuttia ja niitd oli 3-4 vii-

kossa. Ensimmaisen inter-

40 viikon tutkimuksen
jalkeen 27 lapsen mo-
toriset taidot olivat
parantuneet  selvésti.
Opettajien ja van-
hempien  mielipiteet
olivat yhtenevig, ettd
lasten itsetunto ja —
luottamus ja tata kaut-
ta motivaatio ja moto-
riset taidot olivat ke-
hittyneet. Lapset itse,
neljdd lasta lukuun
ottamatta kokivat tai-
tojensa parantuneen.
Kyselyssa selvisi
myo0s ettd lapset olivat
nauttineet interventi-

oista. ~ Vanhempien
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vention jalkeen oli arviointi
M-ABC-testilla, jonka jal-
keen ryhmét vaihtoivat
paikkaa toistensa kanssa.
Toinen interventio Kkesti
niin ikdan 7 viikkoa, jonka
jalkeen tehtiin uudet arvi-
oinnit. Ennen loppuarvioin-
tia oli 7 viikon jakso, jossa

ei ollut interventiota.

Opettajille ja vanhemmille
tehtiin Iyhyt kysely tutki-
Lo-

pussa tehtiin kysely van-

muksen puolivélissa.

hemmille, opettajille ja lap-

sille.

kommenteista nousi

esiin - my6s haaste

sisallyttad aktiviteetit

arkeen.
Yhteenvetona  tutki-
muksesta  mainitaan

ettd opettajien ja van-
hempien interventiot
ovat tehokkaita. On
ilman
kkh:n

aiheuttamat ongelmat

nayttoa etta

interventiota

jatkuvat my6hemmin
elaméassa. 3 tai yli 3
kertaa viikossa saatu
interventio paransi
motorista toimintaky-
kyd, mutta tutkimuk-
sessa oli myos lapsia,
joilla parannusta ei

tullut.

Sugden David A. &

Chambers Mary E.
2007: Stability and
change in children

with Developmental

Coordination Disorder

31 7-9-vuotiasta
lasta, joilla on todet-
tu  kehityksellinen
koor-dinaatioh&irio

(KKH). Tutkimus on
jatko Sugdenin ja
2003
Tut-

Chambersin

tutkimukselle.
kimuksessa oli tar-
koitus tutkia inter-

vention jalkeista

31 (9 tyttod ja 22 poikaa) 7-
9 vuotiasta lasta. Projektin
alussa lasten ika keskiarvo
oli 8,04 vuotta ja lopussa
11,5 wvuotta. Tutkimuksen
toiseen vaiheeseen osallitui
26 lasta (8 tytt6a ja 18 poi-

kaa). Lapset rekrytoitiin
Leedsin paikallisista kou-
luista opettajien avulla.

Kaikki tutkimukseen osal-

M-ABC testissa tulos-
ten keskiarvo parani
17,4 pisteestd 9,0 pis-
teeseen. Testissd pa-
ranivat huomattavasti
k&den taidot, pallon
késittelytaidot ja tasa-
paino. B/G-Steen tes-
tissa ei loytynyt tiet-
tyd vyleistystd mutta

yksiloiden vélilla oli
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muutosta ja pysy-

vyytta.
kesti

Tutkimus
kaksi

intervention jélkeen

vuotta

eli yhteensd lahes

nelja vuotta.

listuneet testattiin  Move-
ment-ABC-testistoll&.

Kaikkien lapsien vanhem-
mille ja opettajille infor-
moitiin  ongelmista, jotka
havaittiin.  Ongelmia oli
koordinaatiossa, joka héirit-
si lasten oppimista tai péi-
vittdisia toimintoja. Tutki-
CP-

vammaisia tai muita tavalli-

muksessa ei ollut
sia oppimisvaikeuksia
omaavia lapsia.
Tutkimus oli kaksivaihei-
nen. Ensimmainen vaihe oli
interventio ja toinen osio
seurantaa. Seuran-
kaytettiin ~ SAT-
testejd, itsetunnon mittaria
B/G-Steenid. M-ABC testia

tehtiin nelja kertaa seuran-

siséalsi

nassa

nan aikana. Kvalitatiivinen
osuus sisélsi puolistruktu-
roituja ja  strukturoituja
haastatteluja vanhemmille
ja opettajille. Haastatteluis-
sa saatiin tietoa opintome-
nestyksesta, sosiaalisista
taidoista ja kéayttaytymis-

malleista.

eroja.

Luotettavuus: Opetta-
jat ja vanhemmat ovat
saattaneet jatkaa in-
terventiota seurannan
ajan vaikka oli keho-
ilman
Tutki-
ollut

tettu olemaan
interventiota.
muksessa  ei
myoskaan  kontrolli-
ryhmaa, joka heiken-
taa luotettavuutta.
Tutkijoiden mielesta
voidaan kuitenkin
sanoa, ettd interventi-
osta oli hyotya, koska
taidot paranivat.

Tutkijoiden  péaatel-
méat: Ei ole tiettya

ryhméaa, jolle inter-
ventio on todella te-

hokas

I. @ien & B. Fallang
& S. @stensjg 20009:

13 2-4-vuotiasta CP-

vammaisen  lapsen

13 (9 poikaa ja 4 tyttod) 2-4

vuotiasta norjalaista CP-

Vanhempien aktiivi-

nen osallistuminen
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Goal-setting in paedi-
atric  rehabilitation:
perceptions of parents

and professional.

vanhemmat ja palve-
Tutki-

tavoitteena

luntuottajat.
muksen
oli tutkia vanhempi-
en ja ammattilaisten
késityksia tavoittei-
den asettamisesta ja
taytantoonpanosta

perhekeskeisessa

CP-vammaisten esi-
koululaisten kuntou-

tuksessa.

vammaista lasta. Lasten
vanhemmat ja palveluntuot-
tajat  luokiteltiin  lapsille
tehtdvén Gross Motor Func-
tion Classification System-
testin perusteella. I-tason
lapsia oli 8, Il-tason lapsia 1
ja lll-tason lapsia 4. Lapset
jaettiin kahteen ryhmaan ja
heidan vanhemmat ja palve-
luntuottajat osallistuivat
kaksivaiheiseen ryhméhaas-
tatteluun 9 kuukauden kun-
toutuksen aikana. Tavoitteet
asetettiin COPM ja GAS-
menetelmien avulla.
Haastatteluissa  erottautui
kolme paateemaa ja jokai-
sesta niistd kaksi alateemaa.
1) Tavoitteet parantavat
osaamista->vanhemmat
ohjaajina ja tietoisuutta
tarkkailemalla. 2) Tavoit-
huomiota-

teet Suoraa

>tavoitteet kuin arvokas
keino ja yhteistyota osallis-
tumalla. 3) Tavoitteet joka-
paivaisessa eldmassa-
>tavoitteet toimintana ja
harjoittelu vai arkipdivan
askareet. Neljas teema las-

ten nakokulma, alateemoilla

tavoitteiden asettami-
sessa ja kuntoutuksen
toteutuksessa nayttaa
lisddvan heidan yh-
teisty0td ammattilais-
ten kanssa. Konkreet-
tiset tavoitteet perus-
tuvat perheiden miel-
tymyksiin ja huoliin,
osallistavaan arvioin-
tiin ja keskusteluihin
ammattilaisten kans-
sa. Tavoitteiden avul-
la saatiin tehokkaita
keinoja kotona tehta-
viin  toiminnallisiin

harjoituksiin.
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seurannan aloitus, taidon
hallinta ja oppimismahdol-
lisuuksien  mahdollistami-

nen, sisaltyy kolmeen paa-

teemaan.
Ratzon N. Z. & Za- | 45 1. luokan oppilas- | Joukko jaettiin  kahteen | Tutkimus epé&onnistui
baneh-Tannas K. & , | ta ja heiddn van- | osaan, tutkimusjoukkoon | todistamaan  silmé-

Ben-Hamo L. & Bart
0. 2009: Efficiency of
the home parental
programme in visual—
motor home activity
among first-grade

children

hempia.  Tarkoitus
oli arvioida home
parental programme
(HPP)

tehokkuutta

ohjelman
lasten
silma-kasi  koordi-
naation  parenemi-
arvioida

tyyty-
vaisyytta ohjelmaan.

sessa ja

vanhempien

Tutkimus kesti 12
viikkoa, interventio
sisalsi silma-kasi

koordinaatio harjoit-
teita, joita suoritet-
tiin kotona yhdessé

vanhempien kanssa.

(23 lasta) ja kontrolliryh-
madn (22). Lapset valikoi-
tuivat tutkimukseen Visual
Motor Integration-testin
perusteella tai opettajien
suosituksella. Tutkimusjou-
kon lapset saivat ohjeensa
luokassa ja vanhemmat
osallituivat HPP-ohjelmaan
ja kontrolliryhmén lapset

saivat pelkastddn ohjeet
luokassa, mutta heidén van-
hemmat eivét osallistuneet
HPP-ohjelmaan. Ennen ja
jalkeen intervention tehtiin
Developmental Test of Vi-
sual Perception-2 testi ja se

toimi arviointivalineena.

kasi koordinaation
paranemisen  HPP:n
avulla. Mutta van-

hempien tyytyvaisyys
oli merkittdvasti suu-
rempi HPP-ohjelmaan
osallistuneilla  kuin
kontrolliryhmaélla. He
noudattivat ohjelmaa
vaikka eivdt olleet
sosio-ekonomisesti

Tutkijat

suosittelevat, ettd te-

korkealla.

rapeutit, jotka tyos-
kentelevat  kouluilla,
pitdisi kehittada tapoja,
jotka lisddvat yhteis-
tyota vanhempien

kanssa.

Séékslahti Arja 2005:
Liikuntaintervention
3-7-

vuotiaiden lasten fyy-

vaikutus

siseen aktiivisuuteen

ja motorisiin taitoihin

180  3-7-vuotiasta
lasta, 116 lasta (59
tyttod ja 57 poikaa)
osallistui interventio
ryhmaan, kontrolli-

ryhmd 1: 59 lasta

Alkutestit tehtiin 180 lap-
selle APM-testiston avulla.
N&ma lapset jaettiin kah-
teen ryhmaan, interven-
tioryhmédan (116) ja kont-

rolliryhmaan (59). Mo-

Erona aiempiin tutki-
muksiin oli, ettei ha-
vaintomotorisissa

taidoissa ollut kuper-
keikkaa lukuun otta-

matta eroja. Fyysinen
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seka fyysisen aktiivi-
suuden yhteys sydén-
ja verisuonitautien

riskitekijoihin

(33 tyttoa ja 28 poi-
kaa), kontrolliryhma
2, joka tuli vuoden
kuluttua aloituksesta
mukaan, 112
(50 tyttoa ja 62 poi-
kaa)

lasta

lemmille ryhmille tehtiin

taitotestit.  Interventioryh-
mélle tehtiin taitotestesteja,
interventiota ja heidan van-
hemmat tayttivat  aktii-
visuuspaivékirjaa. Vuoden
kuluttua aloituksesta mu-
kaan tuli toinen kontrolli-
ryhm4, joille tehtiin taito-
testeja ja aktiivisuuspaivé-
Kirjan tayttéd puolenvuoden
valein.

vuoden

Kolmen jalkeen

ensimmaiselle kontrolli-
ryhmaélle tehtiin taitotestit

uudelleen.

aktiivisuus oli yhtey-
dessdé  3-4-vuotialla
joihinkin havaintomo-
torisiin ja motorisiin

taitoihin. Pojilla run-

sas ulkona liitkkumi-
nen oli yhteydessa
hyviin  liikkumistai-

toihin. Tytoilla runsas
yhdessdolo vanhem-
pien  kanssa
heikkoihin

kun taas pojilla péin-

liittyi

taitoihin

vastoin. Vuoden ajoil-
la on suurimerkitys
lasten aktiivisuuteen.
Interventioryhmassa

lasten  vauhdikkaat
leikit lisddntyivat.
Esimerkit ja liikunta
vinkit koettiin rohkai-

sevina.

livonen Susanna
2008:

litkuntaohjelman yh-

Early Steps —
teydet 4-5-vuotiaden
paivakotilasten moto-
risten  perustaitojen

kehitykseen

39 4-5-vuotiasta
lasta (16 tyttoa ja 23
poikaa) ja 45 lapsen
kontrolliryhma.

39lasta (16 tyttda ja 23 poi-

kaa) ja kontrolliryhméén
kuului 45 lasta.
Tutkimus  tehtiin  2005—

2006 kahdessa eri paivéko-
dissa. Paivakodissa nouda-
tettiin - sd&nnollista paivéa-
rytmié ja paivakodin ohjattu
lilkunta  koostui  Early
Steps- projektin mukaisesta

litkunnasta. Vanhemmille

Koe- ja kontrolliryh-

mien valilla ei ollut

eroja.  Sukupuolten
véliset erot olivat
huomattavia, pojat
olivat parempia kasit-
telytaidoissa, heitto-
kiinniotto-

yhdistelméssa, tark-

kuusheitossa ja pot-

kussa. Liikuntaohjel-
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lahettiin  kyselylomakkeita
lasten litkunnasta.

Lapsille tehtiin 4 mittausta,
joissa arvioitiin tasapaino-,
liikkumis- ja késittelytaitoja
APM-testistolla.

man vaikutus tyttdjen
staattiseen  tasapai-
noon ja poikien juok-
sunopeuteen oli posi-
tilvinen. Myos ik&
vaikutti tulosten para-
nemiseen ldhes Kkai-

kissa testeissa.
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Palautekysely
1. Mille liikkuntatuokioille osallistuitte?

[] 27.10.2014 (tasapaino)

[ 30.10.2014 (liikkumistaidot)

[ 3.11.2014 (ksittelytaidot)

[d6.11.2014 (havaintomotoriset taidot)
2. Mihin seuraavista liikuntatuokioiden osa-alueista saitte vinkkeja arkeenne liitettavaksi?

] Tasapainotaidot

[ Liikkumistaidot (peili, eldin-leikki)

] Kasittelytaidot (esineen heittdminen, potkaiseminen ja kiin-

niottaminen)

[] Havaintomotoriset taidot (kehonosat, vastakohdat, koordi-
naatio ja reaktiot)

L] En mihinkaan
3. Koitteko liikunta intervention tarpeelliseksi?
L1 Kylla, saimme hyddyllisia vinkkej arkeen.
[ kylls, perheen yhteinen toiminta on tirkeaa
[ Ei, olisimme voineet hyddyntaa ajan tehokkaammin

] g, harjoitteet olivat liian helppoja

4. Mita harjoitteita olette jo kdyttaneet?

] Tasapaino
[ Liikkumistaidot (peili, eldin-leikki)

] Kasittelytaidot (esineen heittdminen, potkaiseminen ja

kiinniottaminen)

L] Havaintomotoriset taidot (kehonosat, vastakohdat, koordi-

naatio, reaktiot)
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5. Ohjaajien toiminta oli:
Ympyroi mielestdsi kuvaavin vaihtoehto

Epdaammattimaista 1 2 3 4 5 Ammattimaista
Luonnotonta 1 2 3 4 5 Luontevaa
Tavoitteetonta 1 2 3 4 5 Tavoitteellista
Kannustamatonta 1 2 3 4 5 Kannustavaa

Ei lapsiystavallista 1 2 3 4 5 Lapsiystavallista
Muita kommentteja:

6. Liikuntatuokioiden sisalto oli:

Ympyroi mielestdsi kuvaavin vaihtoehto

Hyodytonta 1 2 3 4 5 Hyodyllista
Tylsaa 1 2 3 4 5 Innostavaa
Haasteetonta 1 2 3 4 5 Haasteellista
Yksipuolinen 1 2 3 4 5 Monipuolinen

Muita kommentteja:

7. Muita kommentteja, esimerkiksi ryhmasta, toimintatavoista tai aikataulusta....

Kiitos arvokkaasta palautteestasi Heidi Ja Sami
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Sopimus opinnadytetydn tekemisesta

“2MAMK
L X ] L 1)
i SOPIMUS OPINNAYTETYON TEKEMISESTA

Unheeraity of Applied Sclences

Sopijacsapuolet:
Opinniytetyon tilaaja-

ja Mikkelin ammattikorkeakoulum lartoksen
koulutosohjelman opiskelija(t)

Opinniivtetydin aihe:

Opinnéivtetyin ohjaajat:
Ohjaava opettaja:
Ty&elimach)aaja:
Opinniytetyon arvioitn valmistumisaika:
Opinndivtetyin TE-tavoitteet:

TK-TAVOITTEET: Tutkimus- |3 kehittamistoiminnalla {t&k) tarkpibetzan systemaatists timintaa tiedon Isa3misaks |3 tedon
Kythamista islen sovellusien IBytamiseksl Kiteenna on, etts timinnan tavoitteena on jotain oieelisest it TUlkMUs- |3
Kehittamistoiminiaan slslyetian perusiutimis, soveltava tulimus seka Kehittamistyd. Soveltavalla tutkimuksela Erkoltetaan ssiast
tokmintaa utien tieton saavutEmisels), joka ensisljalsest ttad tettyyn K3ytanntn soveluhksaen. Soveltavas ttkimusta on esim.
sovellustan steiminen perushimuksen tuickslle Bl uisien menetaimizn |3 keingien luominen tetyn ongelman EkEisamisaks],
Tuote- [a prosess Ikehiykselld (kehitSmistyGi) arkobetzan systemaatists tumintaa futiimuksen loksena jatal k3ytanntn
kokemuksen kautia saacun edon k3ytiamiseks! uusken alnslten, futisiden, wotantoprsessien, menateimien ja Aresisimien
alkaansaamisesn 3l olemassa olevien olernalsesn pﬂﬁm-ﬁ!ﬁ. mM]

Mikkslin ammattikorks akoulussa tehdyt opinnayiefydt julkalstaan pdf-muoioisena kokolekstsing tiedostoina
ammatkorkeakouulen ynbelsessa julkalsuanistossa Thesauksessa (D iwew theseys 1. Opinnaybetydd ovat pasaanttisast |ulkisia
asliakinoja. Theseuksen kayitahtosopimulsen hyvaksyminen on samaila lupa tydn julkaksemiseen Inbemetin laajuisena nakywyytana.
Valhtoentoisest opinrdytety® witdsan julkista myss tekiSden harkinnan mukaan tal oplnnaytetydn ohjaajan tal timelksiantajan
supsiulcsesta MAMEIN sisalsessa veriossa. MAMEIN sisdlsessad werkossa |ulkisietiu iyl = nay julkisera Inbemedissd, mutta on
k3yiefavissa MAMKIN slsdisessd Verkossa

Muut sopimusehdot:

Aika ja paikka

Opiskelijan allekirjoitus Toimeksiantajan allekirjoitus
fopiskelijoiden allekirjoitukset

Opetuksen lomakkeat 24,1 200 3/HE
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Hei University of Applied Sciences

’

Olemme Heidi ja Sami, viimeisen vuoden fysioterapiaopiskelijoita Mikkelin
ammattikorkeakoulusta, Savonniemen kampukselta. Olemme tekemdssa
opinndytetystdmme, Motorisen kehityksen tukeminen arjessa, Tuokkolan
pdivékotiin yli 4-vuotiaille lapsille. Tarkoituksenamme on jarjestda lapsille,
vanhemmille ja henkilokunnalle yhteisid liikuntatuokioita viikoilla 44 ja 45,
Liikuntatuokiot ovat iltapdivisin n. klo 16.30-17.15 ma 27.10., to 30.10., ma
3.11. ja to 6.11. pdivdkodin tiloissa.

Liikuntatuokiot sisdltdvédt mm. tasapainoharjoitteita, pallon késittelyd,
kehon hahmotusta, liilkkumisen erimuotoja ja paljon muuta mukavaa
yhdessd tekemistd.

kanssa.

Heidi Kosonen & Sami Laukkanen

Palauta 19.9.2014 mennessd ryhmdn opettajalle

[] Kylld olemme halukkaita osallistumaan ja suostumme tietojen

kdyttdmiseen opinndytetydssd sekd palautteen kysymiseen
lapseltamme

|:| Emme ole halukkaita osallistumaan

Pdivdys Allekirjoitus ja nimenselvennys




